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Fragment sur les diarrhées chroniques ^ 
observées dans les hôpitaux de Dantzit'k, 
vers la fin de l^ automne de 181 1 ; par 
J. Charles Gasg , ex-^médecin ordinaire 
des armées* 

XtiN parcourant mes îournaax d'observalîons c 
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sur les maladies qui ont régné à Danlzick^ DiarrhéPi 
vers la (ia de Tannée de 181 1 , parmi les 
troupes de celte garnison , je trouve que les 
diarrhées chroniques sont celles qui ont été 
les plus communes, et ont occasionné la mor- 
talité la plus considérable. 

Il me parait donc intéressant pour l'art de 
donner une description de ces maladies, et 
des causes qui les produisent y les aggravent 
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et les rendent mortelles. Je n'hésite pas à ted 
DiaTrîifPs considérer comme la cause la plus fréquenle 
de la destruction des hommes de guerre , soit 
pendant ^ soit après les campagnes. Ce sont 
les diarrhées qui ont affligé nos troupes dans 
les contrées de la Pologne en 1807 et 1808 , 
et dans les hôpitaux de Tarmée pendant et 
après la dernière guerre d'Autriche, Celles 
que nous avons observées à Dantzick y dans 
les dernières constitutions^ n'ont pas offert des 
symptômes différens ^ ni un caractère moins 
grave. Elles ont attaqué principalement les 
militaires les plus jeunes^ ceuicqui avaient la 
constitution la plus faible y et dont Faccrois- 
sèment n'était pas encore terminé. C'est ce 
qu'on peut voir en compulsant les registres 
de nos hôpitaux; et surtout le nécrologe de» 
régimens westpbaliens, qui sont ceux qui nous 
ont fourni proportionnellement plus de ma^ 
lades et plus de morts. 

• Ainsi, la faiblesse de la constitution et 
l'imperfection de Taccroissement sont les 
causes prédisposantes des maladies dont nous 
parlons; ajoutez à cela les travaux, les mar- 
ches et les exercices forcés , les bivouacs ^ 
l'exposition continuelle aux variations de la 
température, le refroidissement^ l'humidité 
dQs pieds, Tintempérance ^ elc* :^ etc. Or^W 

soldat 
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soldat , soit en campagne ^ spit en jgarnison ^ 
est plus ou moins exposé à rinfluence de ces' .i^>«y'^^ 

causes générales. 

» 

Les maladies de la jeunesse ont prîncipa^ 
lement leur siège dans le système gastriq^ue : 
les enfans sont très-sujets aux indigestions , 
aux surcharges de Testomac , aux diar- 
rhées > etc^ non - seulement parce que les 
organes gastriques sont sans cesse en activité 
à cet âge ^ inais parce que les enfans se livrent 
cdntînuellemerit a des écarts de régime. C'est 
le cas des jeunes soldats ; à peine ont - ils 
dépassé cette époque de la vie où toutes les 
fondions sont presque soumises aux seules 
facultés de i'ixistinct^ que le défaut d'éducation 
ou de culture de Tesprit les laisse encore 
livrés à toute sorte de caprices et d'ajppétiis 
désordoanés; Cest ce que nous voyons tous 
les jours dans les hôpitaux militaires , par la 
difficulté défaire observer aux malades un 
régime convenable. Ainsi , les organes gas- 
triques chez eux sont dans une grande ac- 
tivité ; ils reçoivent facilement l'influence 
des causes étrangères , qui agissent sur eux 
avec d'autant plus de facilité ^ que l'équilibre 
entre ces organes et les autres parties du corps 
iresl pas encore établi , et que le développe- 
ment et raccroissement de celui-ci ne ^opt 

l Tom. LVlf, I 
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pas tout & fiiit terminés. Dans cet état, ain^i 
Diarriëes q^e je 1m indiqué > tout refroidissement , 
rbum.idité de Tair , le froid dès pieds , les 
. variaiioQS de la tempéralure, .'eic.| doivent, , 
en répercutant la transpiration insensible , la 
porte? sur les organes qui sont les plUs pro- 
pres à suppléer aux fonctions d^ Forgane 
cutané. Or ^ les intestins sont de ce genre : 
de là, l'augmentation des sécfrétions intesti- 
nalesy les diarrhées , les dysse'ntei^ies si coni- 
munes "dans certaines constitution^; 

Oeis affections sont catarrfa^iès où iiiflakii- 
matoires, et elles réclament ordiiiàiremeiit 
au début un traitement adouds^nt et anti- 
phlogt^ti'quts. L'état aigii de c'élles qui-ént 
régné à Dantaick, depuH le rhois diê juin 
fusquà ce jou^p , la nature d^s; d^ctiôiiè> le 
passage i l'état rbroiniqab^ et ^5 ^'IcëràtYoàs 
\ plus ou mbi^ns profondes d^s led iiite^ibs, 

quelquefois avec gangrèfnê et désorgàûisaitdn 
de ces viscères ^ mettent hoi^ de doute leur 
caractère inflammi^oîre. 

Àti débÂt, ^tat dMrritôVron dutànàl înlcls- 
tînal j boliqoes 'plus ou moins violentes, ptiis 
coûsidéi'abl'es pendant là nuî! ^ ffàî vfé^ de 'seltes 
liquides ilnùi^étisete isfl t[ue}qUëlT>is sànguiùo* 
lenteis '\ l^giùre rôagè , buiïkide , rarement 
Hnuquëù^e ù'àUliinisë; sôif intense; ^etitihieiit 
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de téo^esfti^ et Àe coDstriclion clans la rêglôik 
Ljpogaslrique ^ et dMs 1q traj€t du rectum D'M>«b»'€t 
et dut coloo^ poiat d aiiierttime à k bouche 
m envies de vomir; peaueti ^aéral sèdbe 
ou peu disposée à latnoiteur; pouls peM» 
serré et frÀ^nt j^ côoitne dans tout état 
ioSflanaiaiaire db bas?-veaAre* 

G*est dahs cette période de là maladie tjue 
lesiioito6ns tniicilagineuses, tempéranies et 
viUfée^i dès décoctions de salep simples oiâ 
lattdafii^es ;flt mocilagede gotntne airabique 
ëduleoré ^ led érâ^alstoiis nirrées ^ les feKtoétt^ 
tattoàs sar I^ Centre et les la^mens émbllîem 
^làîerA Indiqués. Mais dàos un état plus avàttci 
*àe la tiiafoèle , k>rsq«i*ôti ét^h partenû îieal» 
itief l'irritation , la thët4aque , lé vio géaéf eUY, 
les pfépafàtîoffs d*opiuei , les teioture^ *dé 
canhètte et-méraè leS aèttrngetis'^ ^s que le 
bois tie Gattrpèche et le mtiamouba, étatenl'tié^ 
«réssât^^. 14 iie ifaHttït fias pétAï^ dfe Yiie le 
rétàblissemetittle^ foncfti^mderorgatieeelafié 
si néccssaft^ poM coutt»ëbalaocer i*irrilafli<m 
inlesUiaale. Lés ir^iëalteSres ^ ies drubéfians , 
les embrocations; avec 4e HoimetA volatil > snôir 
Jes inembres abdominaux ^ ^^t priecipaleitient 
«ur le ventre^ la poudre de Dowers^ àdmt«- 
nislree à jTtaiérieur ^ elc« > étaieut entpkijreB 

■ I. 
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aVec plqs pa moms de succès poar remplir 
Diarrhëtrs £€116 iodicalioD Capitale. 

Rien ti était phis important el en même 
temps plus difficile h obtenir , dans le trai- 
tement de ces diarrhées, que Texactitude 
dans le régime ^ H n'est pas douteux que les 
nombreux écarts des malades à cet égard ^ 
n'aient donné lieu à beaucoup de rechutes^ 
et n'aient rendu incurables des maladies > 
que Fart aurait pu combattre sans cette cir- 
constance. Mais ce qui les rendait encore 
pjus^^raves, ce sont les complicatijons variées 
;dveC' d'autres maladies , telles que les bydro« 
pisieSy les leuçopklegmaties et les fièvres 
ipteripitlentes..Les indications différentes que 
ces inaladies nous offrent dans le.traitenient ^ 
rendaient difficiles et d'un succès douteux 
l'^sidministralion dc^s remèdes les.miea:^: indi- 
qués. Le poifit essentiel et capital , était de 
ne jamais perdre de vue. la prédominance 
respective des élémens de I.a.pojfn^lication^ et 
de varier, d'après cette circonstance et selon 
les principes ;de la méthode analytique; l'em- 
ploi des médicamens. 

Il faut remarquer qoè cette complication 
imprimait encore! à ichaque maladie en. par- 
ticulier un caractère propre.^: qui idevait faire 
varier la méthode générale de traitement. 
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Rîea û'était donc plus difficile à manier qiie 
cette complicaltODj elle avaît> en général, pour i>iarrhé.^« 
priocipe 9 ooe dialhèse plutôt catarrhale ou 
bîl^use qu'inflammatoire. Dans ce cas , les 
boissons d'orge oxymélées y la limonade tar^^ 
tarisée , la crème de tarlre, le sel ammoniac ^ 
doonés au commencement ^ étaient convena- 
bles; on y ajoutait 1 opium donné à fortes 
doses 9 principalement avant le paroxysme 
fébrile. Les anti - spasmodiques ^ tels que 
Féther ^^ le camphre et la belladona y étaient 
aussi indiqués. On faisait usage ensuite « avec 
plus ou moins de succès , des tisanes diuré« 
tiques , d'une infusion de baies de genièvre 
avec l'extrait amer y la teinture de digitale et 
Tesprit de niindérer. 

Une chose digne de remarque , c'est que , 
dans Quelques cas, la diarrhée ^ les hydro-» 
pisies et les fièvres iatermitlenles se mon- 
traient alternativement chez le même individu; 
et alors la maladie était ordinairement rebelle. 
Cependant la diarrhée était l'accident le plus 
constant 9 celui qui terminait ordinairement 
la scène; elle devenait coUiquative et aboo- 
dante> et répandait le plus souvent une odeur 
de gangrène. Les ouvertures des cadavres 
nous ont constamment oflert l'intestin rectum^ 
et quelquefois le colon ^ dans un état de sop- 
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puralîon et d'ukérMioa do: e&ké àe la me)nik'^ 
m»TrUé9 ÏK^ne muqt^eitôe.^ Dans quelque cas^ la 
^ meoHiraiKie muscalaire el la tunique pentoniale 

aoSQut trouvées aussi akérées « de inanière 

1. 

qtj^ Ù totoUlQ de Tmlestia dans cet endroit ^ 
avaH acquis beaucoup d^épakseur et unre 
cQftsistance lardacée. On apei^evah çà et 
^ d^s rëtrécissemens consîdiraibies ^ et 
même rengagement de quelques glandes 
1 mtësent^iques. 

Les diarrhées devenues chroniques étaient 
accompagnées de fièvre lente et de marais- 
jne; ta. (angue était presque toujours toiige et 
sèche y la soif intense , la sécheresse et la cha- 
leur de la peau considérable , la transpiration 
nulle ; mais en revanche lès selles étaient ex- 
trèoaemeQl copieuses. Un pbénomëne bien 
rei»ar(]pâble dans cette maladie y c^est que le 
malade conservait son appétit , et désirait le$ 
alimens les plits contraires à son étal. Mais 
dés qu'il avait «aofgé , if était oMigé d'aller 
à la selle ; la digestion se faisait mal , et était 
accompagnée de colique et de pesanteur d'es- 
toaaac. C'était alovs qu'on observait le f;edou- 
blemenl de la fîèwe bectique, marqué par la 
fréqueoce du pouls non moins que par la cha- 
leur du corps et la rougenr des pommettes. 
U est difficile^ sans doute^ d- expliquer corxv» 
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ment p d^ns cf it^ iqaUdi^ j;^ rjplç^ia f eclMia ii 

cl le cploR qUiçql pM^t ^flfëcl^p qi|e l^& }nr ^**"îitî* 
tesiio^ gF^les ; ffi ^is j^ p6P«^ que PfpUe cirçoos*. 
Uaçe p^qt faîiFa pri^sii^m^r qqp l^s c$ips^{F cjé-» 
terminantes de la maladie avaiei|t d'^fapfd agi 
extérieureipeal j par $î ellç ^v^i^ été prQdMÎte 
par des alimei)^ indigentes qn par 1^ sabprre 
de restpmaç ^ cçl çrg«ne çt les iot?sl|p5 grpUs 
auraient dû ét^e le$ pren^iers siffecté;. (1 ^t 
donc cU plps f n pins probable (|v\el)e ^st cau- 
sée par la suppression dç I4 tr^p^pira^QQ ipr 
sensible. Je Tai crue If; p)p§ ^pi(vepV4^ P^turç 
rhumatismale , du mo^n^ e)ie a ;^vec 1)? rbu« 
xnalîsme la plus grande analogie ; ç^f il i^'ér 
lait pas rare de "Ypîr coïncider av.ec la diar- 
rhée des douleprs (J^n^ les articulations on 
dans le système muspqlaire, Qr^ les ^anem- 
branes charnues dps intesliqs peuvent, dans ce 
casji être affectée.^ aussi de rhuo^atisn^e. Les 
douleijrs ^ plutôt obtus^js au^^iguës , <)ans Ijes 
entrailles, semblent confirmer cette, opinion; 
et les ouvertures des cadavre^ n^ous ont ffiit 
Toir quelquefois Taltération de ce tissu. 

La disposition ^ç cçUe .maladie a passer k 
rétat chronique indique peut-être *encpre da- 
yantage pou ç^factère r|i^u]iia|isai^l ; ^car il n'y 
a pas d>ffec)V>n plus disppsé.e à ^^ve|:ûr phro- 
uique qne le rhuQi^iJisfQe. Xa dî^çuliç d*agir 
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s immédiatement sur ce système d^orgànes rend 
Diarrh^pf la méthode de traitement d'un effet-difficile et 

chroniques. . . , . . 

lucertam; et cest peut*etre pdur cette raison 
qu'elle résiste aux moyens les plus efficaces 
en apparence. 

Observez également que ces maladies pren- 
nent naissance principalement aux époques 
où la constitution morbifîque est catarrhalè 
ou rhumatismale. J'ai éprouvé moi-même , à 
différentes époques^ à Dautzick, la diarrhée 
que je décris j ][)re$que toujours elle a été pré- 
cédée d'une douleur rhumatismale au poi<- 
guet gauche , à laquelle je suis sujet depuis 
long-temps. 

Quoi qu'il en soit, cette diarrhée, à laquelle 
les militaires ont été bien plus exposés que 
les habitans de Dantzick> attaquait de préfé* 
rence ceux qui étaient le plus récemment ar- 
rivés dans la garnison. C'est pourquoi les 
'Weslphaliens , les Wurlembergeois , les Ba- 
doîs et les Hessoîs en ont été , en général y 
plus affectés que les Polonais ^ les Saxons et 
les Bavarois qui étaient déjà acclimatés ou 
d'une constitution physique plus forte et plus 
robuste. JE^armi le$ Français , le régiment 
des chasseurs à cheval a fourni bien plus 
d'hommes attaqués de cette maladie que Far- 
tillerie , dont les soldats sont plus fortement 



constHoës / et depuis plas long-temps accli- 

wkfki^A Diatrbéc» 

»«a*es. cbfoniqi 

Ce qtie nous disons des diarrhées s'appli- 
que également à presque toutes les autres 
maladies qui ont régné dans la garnison» 

Les exercices et les manœuvres y et pliis 
encore les travaux de la fortiOcation, ont pro-* 
duit des influences plus ou moins f^Lchéuses 
sur la santé des soldats. Ceux qui ont été oc- 
cupés aux fortifications de Fahrwasser et de 
la plaine tombaient plus facilement malades 
que les autres, et on en conçoit la raison : ils 
étaient employés à creuser des fossés dans un 
\erram marécageux et humide ; ils travail- 
laient, pour ainsi dire, dans Teau. Il est vrai 
que tous ces travaux ont été faits par corvée, 
et que chaque régiment, à son tour, y a con- 
tribué ; mais il faut remarquer qu'à ces épo« 
ques ces régimens fournissaient plus de ma« 
lades aux hôpitaux , et que le caractère des 
maladies dont ils étaient affectés indiquait 
évidemment Faction des causes déterminan- 
tes : c*étaient des catan-hes , des diarrhées et 
des fièvres intermittentes. 

Pour en revenir aux diarrhées , elles n^au- 
raient pas pris' un caractère aussi grave ni 
aussi opiniâtre, si on avait été appelé à temps 
pour les soigner; mais le ^malade gardait 
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DiarrMes OU OQ négligeait dé l'envoyer de bonn^ bfîur^ 
à rhôpital. D'un aylre çôté^ TeDCpiphrepi^nt 
aucjuel nou? ^vops çle , ei| qwlquç «PF^e , 
obligé^ de çopsçntir à que çerUÎQe époque ^ 
faute de place ^ms Iq9 h^pû^^s^ji l^ péni^rie 
4e lin|[ç , rinipps^ilnUtQ cle pr^Mqv^r i3H|[raa4 
les fumig^tipp^s prçsçrilçs par l^s rçgiernçns^ 
le manquç de sajlg^ de.çppvale$<^QS ^ ^\c. elc», 
devaient contribuer ppo-^c^ukmeQt à ,aggr;^r« 
ver 1^ çaraçtçrç 4p çe3 m»U4m:^ mais !?PÇPr« 
è faygriser k^ rechutes » aipsî qw DQps F^- 
vops ob^erv^f 

Toutes les vmU^WS , plus on moips y pren- 
pept daps h^ bdpitiiPK pp caractère opsocq^- 
xpia]» ^t çe$t 4e Ik qpp dépop^ept le plus 

cQPiPHipément Uur çh^gnmié Qt h (?op)agioQ 
qpî les çQjfppliqi^, Op w sait pps encore asses 
A bfw ce qwe c'est qwç h POPtafiop» parce 
qu'op a YQpIp U çopsidéiner d*une manière 
trop fd>splpp. Taut porto à croire qu'eJOe p'est 
qu*pp accident relatif) et que beapcoop de mai* 
ladi^Sj qpi p« sopt pas esseptiellemeat copia«' 

gieuses, peuvent le devew à perlaip^H copr 

di.tiops qp.i dépepde^t de l'état de l'individu, 
des localités OÙ il ^e trppve , et des cirqops- 
lapçes g«ii repyirpnaepi. C'est aîp?i que le^ 
djrsseojterieis elles di«M^r)Hée9>4ii.^P9tiides^ pa« 



4.^ 
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w.- ^ 

raîfiftipt qudquefobcoaiagiea^esi çorioutdans 

1m villeii de guerre et ûin% les hàpiuux où il , i>^r^^«s 

y a eDcombremeoi. 

Je ii*aurai pa» reeetirs cependant à la con- 
tagion pour expliquer la fréquence des diar- 
rhées dans les constitutions noiorbides des six 
derniers mois deTan 181 1 , sous te climat de* 
DanlKick ; mais je dirai que beaucoup d'indi- 
vidus , entrés dans les hôpitaux ^ ont contracté 
cette maladie après aroir séjourné quelque 
temps dans ies salles. II en est de même de 
plusieurs autres affections ^ telles que les pé- 
ritonites , les catarrhes pulmonaires^ etc. 

Quant aux fièvres intermittentes^ plusieurs 
faits dont j'ai été témoin me font croire à leur 
contagion dans qiuelques cas. 

Quoi qu'il en sôit , ces diarrhées sont deve- 
nues chaque jour plus opiniâtres et plus re- 
belles ; et après avoir passé par toutes les pé- 
riodes , depuis le plus faible jusqu^au plus 
haut degré d'intensité ^ elles ont paru plus 
meùrlrières vers la tîn de décembre : elles 
sen^blent avoir terminé d'une manière fa- 
tale^ dans ce mois^la constitution médicale du 
dernier semestre. On voyait dans les mala- 
dies de celte époque deux genres bien dis- 
tincts^ savoir: celui des maladies antérieures^ ' 
les diarrhées^ les hydropisies et les fièvres in« 
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termittentes , et «celai des maladies dév||ap« 
Diarbéet pées durant le mois, telles qae les affections 

Ooromques. * ' ^ , f , 

catarrhales , les péripneumomes ai^ës ^ quel- 
ques maux de gorgé , des iafliammalions de 
la plèvre^ du péritoine et du cerveau, des 
fièvres exantbématiques et des fièvres inler*-. 
mittenles nouvelles. En général , toutes cêS 
maladies offraient un caractère inflamma- 
toire , et Ton voyait comme une germination 
nouvelle à côté de la chute des feuilles et des 
^ fruits de Tautomne. Les péripnçumonies sur- 

tout étaient inflammatoires; elles exigeaient 
un traitement anli-phlogistique rigoureux , 
les saignées générales et locales , le nitre et 
la crème de tartre , les mucilagineux et lea 
adoucissans. Ce traitement nous a prescpie gé- 

r 

néralement réussi^ malgré l'intensité des ma- 
ladies. . 



. ^ 
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I3é la -préférence à accorder^ éansçwJijùee 
cas ^ à T amputation des membreêf sur 
leur conservation reconnue possible ; par 
E. Gaultier de-Claubry (i) , docteur en 
médecine de la Faculté de Paris , membre 
résident des Sociétés de médecine et mé* 
dicalû ctémulation y ancien chirurgien^' 

r hiajor y chevalier de P ordre royal de la 
Lêégiqn d honneur. 

. Selon tDu/bufffi Paiiiputatiai» des membre 
./ est l'œu^vrela plus philosophique. ^ 

( Lu à la séance du 7 mai i8i6* ) 

Nous sorlonslà peine d^uoe gnerre san* - 
glaote > soutenue contre toute l'Europe pen<^ Amputatioa 
dant un (|uart de sièeljs;. combien ne se ^soni 
:pas znuiiif^liéês ; les occluions d'robserver et 
de dféduire, de faits iniiQnihraUes^>deis cônsé^ 
quences pratiquas positives dans les plus im*^ 
portantiçs.' matières. dont.se compose le do« 
mainedii'Ja gvaade chirurgie! Peul-^être ja« 
mais9.!€t fi^se:^Xî^l qu'il en soit ainsi pour 
le bonheur du Môndie^ilnêse présentera plus 
d'ocfcasions semblables ,/ pour/ faire 'arrêter 
dëfinitivenléht des principes positifs et des 
règles invariables de conduite.. Aurons -nous 
donc laissé perdre cette expérience y malbeu- 

reusemeal si multipliée , et si chèrremenjt acbe* 

^ 1 '' .11 f i I , _,, 

(t) Cest ^T erreur que' ce nom a été imprimé dans les 
Cahiers précédeas arec un H* 



\ 
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iie âa prix de ttot de safig \ et ne verrk4-on 
Amputation pa6 les gt^ods prâUcieils y^qiij ^ sùv dos champs 
de bataille y: ou daas les lièpitanx ^ se sont ac- 
4]uis une gloire imnaortelle ^ dësoimais iosé- 
palrable de celle dé nos vaillàos guerriers ^ re- 
tracer leâ firincipes cer(atn$ qui devront à 
revenir guider les praiicieâs moins expéri- 
metitiés^ les jeanes cfairitrgieiis débatant d^ins 
la carrière, et tons ceux qui sont loia des oc* 
casions favorables pour acquérir par eux- 
mémai des lH>tinaîssan6^ a^ez étendues et 
assez poj^il^eft , pééct^ ééXtMtimév à agir de 
teUe ou^telle maàière daos des cas diffitèifes ? 
* Sans doate qneMvfiMOT ^ qui l4Mt d\Aie- 
inr Japahxie attadémiqiM dMis te toncotoé , 
ouvert depAÎs longtemps par k Société mé- 
dicale d*éma}ftlHM ^ Mtt îê^ 4iPWUitigiPê 4A%^b^ 
figues et ptaiigixes que ia chiïwf^vè à t^îfréè 
de sonexerokFe mix a^^méen dans ie9 dè^*- 

m 

mères campagnes } sans é&Mt , di^je'^-^qtiè 
ce pralÎGseù aum iiépondÉ d'«ne Matoîèré ^àf^ 
tîsfaisanté avu idesivs et a«x inteafifon^ de fo^So- 
•ciété ; mais ison travail U'CSt poMit fMiéy M 
peuttarder encore long<-tempsàfétre% J« ti*êvi 
ai aucune cbnnaissamre , <el f^ij^ore tetttîèrd- 



reo^eut s'il s^est occupé de vctnsidér^ il'^m^^ 
talion des membres .svos ie poitti ée tut pbi- 
]bsbj[^hrque ^ sous lequel }e me propeM de la 
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présenter aujourd'hui aux tuéditâtiom de6.pr4- 
licîens , et de tous ceux; qui peuvent être quel- A"*^^"* 
que jour à portée de vérifier )a justesse de 
ma manière de voir et de mes observations* 
Je n'hésite donc point à spumettre au juge- 
ment de la Société les coQsidératipns suiyan(eS| ^ 
qui me paraissent offrir jlepjas grand intérêt 
eu elles-ménies , à part la faiblesse de mes 
mojeus^ei nipperfection trop grande de mon 
travail. 

11 n'y a plusparnH les cyrtit^leas français 
qu'u)ie opinion sur ia nécessité de prattqlier 
Tai^fMitatîon sur^edhamp de bataille ^ ou dans 
le plus. bref délai i^ toutes les fois qu'il isè reftte 
|>as d'autre restoui'ce.|>0cir:fi^vir tes jour! 
dé 4 individu blessé ^ ou quand k tiature dto 
ides<ordre a retidu impossible la consehvation 
cbi membjte. Ob peut voir ies nioii& soHdtel^ 
«Ur lesquels e^t fondé eei aiîènie ^ dans lés 
exceliens mémoires de LamaatiniïtR'E ( Alé^ 
moires de t ^cadém. de chirurg. ^ tom* iv , 
.pag. I ;)$ de BoucHEHy de Lille ( ihid.^ t. ii, 
à Ja fin ); deXccoHTC ( Prix de Puicad..^ 
. u uv^p. i5i ) ; de M. Laakey ( Mém. de ckk ^ 

rtLrg^eet campagnes , etc. .j tom . 1 1 y p. 4^ i .] ; 
les solides raîsonnemens de MM. Boyea(7>ïn« 
ié des moL cfUrurg. ^ lom» ly pag. 4<^)9 ^^ 



RioBBRÀifD ( Nosogr. cèimrg. , 4*- cdît. ; 

A Tarmée , il devient souvent indispcïnsable^ 
pour sauver' la vie k du grand nombre de 
blessés , de pratiquer des amputations , et de 
t faire Tablation de membres que ^ dans des 
circonstances différentes^ et plus opportunes 
que celles où les chirurgiens 'militaires se 
trouvent si souvent obligés d*ôpérer , par 
exemple 9 dans un hôpital sédentaire , on eût 
pu très-probablement conserver. Il suffit d'a- 
voir fait une campagne ^ ou même d'avoir vu 
une seule bataille , pour être convaincu de la 
vérité dé cette assertion , et que la plus franche 
humanité^ la philosopbie'la plus éclairée, nous 
dirigent dans cette conduite , qbi , au premier 
coup d'œil , pourrait passer pour inhumaine; 
J'aborde donc ^ ians plus tarder , la question 
délicate qui fiiit essentiellement le sujet de 

tîe travail. / 

1 

Dans quelque position qki^on se érouvè ^ 
il est des cas d^ chirurgie oà il devient 
plus avantageux pour le blesfsé qà^bri lui 
fasse subir f amputation du membre lésé , 
que de le lut conserver plus ou moins dif- 
forme , et plus à charge qu'utile. Il me 
semble entendre se récrier ces personnes soi- 
disant sensibles, qui ont en horreur l'ampu- 
tation 9 
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talion, qui n'en parlent que comme d'un 
moven affreux et extrême, qu'où doit tout au Amputation 
plus tenter de mettre en usage y quand le mal 
est désormais sans ressource , et le blessé voué 
à une iport inévitable. Mais j'ose avancer, et 
peu de chirurgiens militaires me démenti- 
root, que Ton a trop exagéré les terribles 
conséquences de l'amputation ; je crois pou- 
voir dire que, toutes choses égales d'ailleurs, 
l'amputation d'un membre n^est pas plus dan* 
gçreuse en elle-même que l'opération , prise 
intrinsèquement , de Textirpation d'une tu- 
meur d'un grand volume , ou qu'une série d'in- 
cisions plus ou moins considérables et multi^ 
pWées, que, dans certains cas, on est obligé 
de pratiquer. Je n'hésile pas à croire que, chez 
un sujet bien disposé , et placé dans des cir- 
constances favorables , l'amputation faite par 
un chirurgien à la fois instruit et habile ne 
serait jamais mortelle. Qu'on réfléchisse sur 
les imporlans perfectionnemens successive* 
ment introduits dans la pratique de celte 
grande opération : facilité et simplicité mé- • 
ihodique de son exécution; nulle crainte d'hé- 
morragie ; pansemens simples , procédé plus 
simple encore pour en procurer la prompte 
guérison. Ce qui fait qu'aux armées nous n'ob* 
.tenons pas toujours d<^ succès avantageux 

Tom. LFIL a 



après les amputations y c'est que nous avons 
ArapHiatioii contre nous un enoemi redoutable, la commo^ 
lion générale y qui souvent atteint nos blessés 
d*une manière si funeste, que Fopération et nos 
soins les plus assidus ne peuvent les arracber à 
la mort. -^^ Avant de développer le principe 
positif que ]*ai établi , je dois prévenir qu^en 
proposant l'amputation après certaineslésions 
des membres, comme donnant un résultat 
plus avantageux à Tinvalide , que ne le ferait 
la conservation d'une partie plus ou moins 
difforme , je parle uniquement des blessures 
des membres inférieurs. En effet , quelque 
grave que soit le désordre survenu aux mem- 
bres supérieurs , toutes les fois que la conser* 
^ration n'en est pas physiquement impossible , 
il sera indispensable de la tenter; puisqu'il est 
bien certain que, quelque grande que soit la 
difformité d'un membre supérieur, le bras, 
par exemple, ou Tavant-bras, la main sur- 
tout, il peut encore être d'une très'^ grande 
utilité dans mille circonstances de la vie ; et 
que même cette inGrmité ne met pas toujours 
l'individu qui en est atteint dans Timpossi* 
bilité de se livrer à certains exercices , eu ap*« 
parence incompatibles avec sa situation* 
J'en citerai un exemple bien remarquable : 
Uu soldat attaché au train des équipages mi- 



Ut aires, faisant par conséquent Tiin des plus ■' ^ j-- ' -- 
rudes iilélîel*$ qu'on puisse' imaginer , avait Amp.n.nion' 
éprouvé une fracture de rhumérus gauche y 
avec déperdiuondesubstaoce de tout le corps 
de Tes , dansTéteeidue de plus de.deux pouces; 
il se forma une fausse aukylose. Malgré cette 
infirmité, qui, sous tous les rapports, pou- 
vait être un motif suffisant de réforme abso- 
lue 9 cet homme resta pendant plus de dise 
ans encore au service. Quand il voulait exé- 
cuter quelque mouvement , il eonlractaît les 
muscles du bras , et faisant disparaître Tinter- 
valle existant entre les extrémités arttculaircis 
mccîdeoleUes, il raccourcissait son membre , et 
mettait lessurfaces osseuses en rapport. Alors, 
au moyen d'une contraction très -forte et 
soutenue , il pouvait se servir àece bras rac- 
courci pour tenir dans sa main divers objets. 
Il était surtout curieux de le voir monter à 
cheval : pour cela , il prenait de la maîn droite 
son avant-bras gauche à sa partie mojrenne, 
et le portait sur le cou du cheval ; de la main 
il saisissait la crinière , puis contractait le ^ 
bras, josqu'alors flexible comme une raancbe 
d*habît; de Feutre main, empoignant forte-» 
m ejit les courroies de son porté -manteau, 
qu il avait placé lui-même , et mettant le pied 
à rétrier, il s élevait de terre , et se posait e^ 

2. ' 
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selle 9 comme aurait pa faire un homme 
Ainpuiation exemot de.ioute inGrmîlé. Cet exemple prouve 
de la manière la plus convaincante que Fou 
ne doit point ^ en général , comprendre les 
lésions des membres supérieurs parmi celles 
dont j'ai dit plus haut qu'il est quelquefois plus 
avantageux au blessé pour le reste de la vie^ 
qu'on lui fasse subir Tamputalion du membre 
fracassé j que de le lui conserver informe et 
mutilé^ non^seulement complètement inutile, 
. mais même nuisible. 

Tachons maintenant de démontrer que cette 
proposition n'est pas un paradoxe y ou une 
assertion inhumaine , avancée contre toute rai- 
son; et le résultat de ce qu*on appelle , dans 
un monde plein d'idées fausses et de préjugés^ 
le génie de la chirurgie militaire , qu ou se 
plait à supposer plus portée à amputer promp- 
tement et sans réflexion , que la chirurgie ci- 
vile; en se faisant une triste gloire du nombre 
de malheureux qu'elle aurait mutilés. Prouvons 
que les chirurgiens militaires, instruits par une 
expérience trop multipliée pour laisser des 
doutes , et habitués à considérer les avantages 
^t les inconvéniens des grandes ope rations dans 
leur véritable résultat, même le plus éloigné, 
plot6t qu*entralnés par la vaine gloire d'une 
guérison extraordinaire , pendant long^temps 
désespérée ^ non moins long- temps attendue. 
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souTent plus incommode et nuisible qu'utile , 
les chirurgiens militaires , dis -je ^ n*onl P^is ^JJ^j^ç^^^'J^^ 
tort de se décider , ou devraient du moins se 
décider tous à pratiquer l'amputation dans un 
grand nombre de cas, comme conditioii ulté- 
rieure plus favorable que la conservation pos- 
sible du membre» 

I« Le premier cas sur lequel nous appuie-» 
rons ne devrait plus exister , depuis long^ 
teoips que Ton a reconnu la fausseté des vues^ 
d'ailleurs pleines de philantropie , de Bell et 
de Ravaton , sur la possibilité d'ajuster un 
pied mécanique à rexlrémité inférieure de la 
)ambe après l'ablation du pied, ou l'ampu- * 
iation pratiquée à peu de distance de Tarti- 
culatiori tibio-tarsienne. Nul n'ajoutera foi , 
sans doute , à ce qu'il n'y a que peu d'années ^ 
un chirurgien allemand, qui en était lui*même 
persuadé, s'efforçait de me faire croire, savoir^ 
qu'à Paris et k Londres, on était parvenu à for-* 
xner des pieds mécaniques , qui s'adaptent si 
parfaitement au bas delà jambe, que les muti- 
lés peuvent ^ non-seulement exercer les mou- 
Temens de progression , mais même se livrer 
avec toute la grâce possible au plaisir de la 
danse. De plus, je persiste à croire que la 
nécessité de pratiquer, dans tous les cas, l'am** 
putalion de la jambe au liei^ d'élection, n'est 
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pas temporatrement établie sur TimpossibU 
Ampnttfoa lité dans laquelle nous sommes jusqu*à pré- 
sent de constrt^ire des appareils mécaniques 
assez parfaite. - — Il aurait semblé que le prin-^ 
cipe d« pràf iqiier 1 Orufours Tamputatiôn à quel* 
ques travers de doigt au-dessous du genou i 
pour tous les cas de lésion de la janAbe ou du 
pied y qui nécessitent de recourir à cette ope- 
talion y que ce principe 9 dis^e^ était un de 
ceux sur lesquels il y avait le moins de con« 
tradiction. Pourquoi faut -il donc qu'un si 
grand, nombre de blessés des trpîs dernières 
campagnes , encore atteints sans doute de fra- 
cas incurable du pied ou du bas de la jambe ^ 
aient été amputés seulement à quelque disr^ 
tance du siégé du mal : ce qui a conservé à 
la jambe une longueur démesurée ? L'ol^ec- 
lion qui m'a été faite , qu<^ sans doute beau-, 
coup des invalides qui sont dans ce cas , sont 
des soldais qui , ayant perdu un pied au mi-- 
tfeu des glaces de la Russie, et étant presque 
Centrés de tous secours chirurgicaux , se se- 
ront trouvés guéris avec le temp$^> avec une 
longueur excédante du membre ^ dont oa 
ii*aiÂ*a plus jugé convenable de faire Tampu-ii 
talioi;! à une époque postérieure ; ou bien en- 
core que ce sont des blessés qui y élaut tom- 
bé^ au poutvQiir de Tçitnemi ^ am*oiit; été p9Q> 
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ses par des chirargiens étrangers ^ dont les 
connaissances positives et les méthodes de Aa>P"tatio^ 
traitement sont encore si fort au-dessous des 
nôtres ; cejite objection , dis-je^ est spécieuse 
sans doute » mais ne détruit nullemeitf mon 
observation » puisque les renseignemens po« 
sitifs que j'ai pris à cet égardj m'ont fait Coq-^ 
naître avec certitude qu un grs^nd nombre 
de ces invalides avaient subi des amputations 
sur le champ de bataille > ou dans de$ hôpi- 
taux administrés par des chirurgiens français* t 
Je Je répèle , comment se faît-ildonc qu une 
pratique aussi mauvaise ait été suivie^ un ci 
^rand nombre de fois? Dira-t-on que Iqs 
l>\essés,se sont refusés à se laisser amputeraa 
Jieu dViection , pour des blessures dont le 
.»'ege était au bas de la jambe , ou même au 
pied ? Cette objection n'est d'aucun poids au« 
près des chirurgiens militaires^ qui savent tous 
parfaitement que nulle part on n'a plus d'em- 
pire sur ses malades , que dans les grandes 
ambulances du champ de bataille. Que leâ 
blessés soient étourdis par la commotion du 
projectile qui les a frappés , ou que , déchirés 
par d'atroces douleurs ^ ils acceptent à toute 
condition le soulagemeiK qui leur est offert, 
toujours est-il que nous sommes constam** 
ment les maîtres de les opérer au lieu qiie 
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noas determinonSé Jamais ils ne font d'objec* 
de?membres Uons: bien plus, sil'on excepte quelques chefs 
accoutumés à plus d'éjgards , et qui refusent 
opiniâtrement de se faire amputer , le reste 
des militaires blessés s'abandonne entière- 
ment à ses chirurgiens, et se laisse opérer, 
sans proférer un âeul mot de refus ou d'ob^ 
jection , souvent même sans qu'on prenne la 
peine de les informer avec quelques détails 
de l'indispensable nécessité où Ton est de les 
mutiler. C'est un membre désorganisé , sans 
ressource , dont il faut vous débarrasser , leur 
dit'On simplement ; et ils nous laissent faire. 
Cette considération si importante de la résis- 
fànce du malade ^ une fois mise de côté, à 
l'égard des militaires , faudra-t-il donc taxer 
d'impéritie les chirurgiens qui ont commis la 
faute essentielle de pratiquer l'amputation de 
la jambe beaucoup plus bas que le lieu d'é- 
lection , et même à la partie la plus inférieure 
de ce membre; ou doit -on croire qu'ils ont 
pu se guider diaprés deSi principes théoriques 
qu'ils auront pris pour la saine doctrine ? 11 
est vrai que Bighat , séduit par quelques- 
unes de ces coxisidératioivs spécieuses , aux-^ 
quelles se laissent si facilement entraîner les 
hommes , même instruits, qui travaillent uiù-^ 
f^uement dans le cabinet; BicqaX; dis-je^i^ 
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jetne encore, et lolalement dépourvu d'ex- 55 



périence en celle malière • a loué avec em- Amputation 

* ' , deimeipbret 

phase son mallre Dessault, pour s'élre borné 
une seule fois , on ne sait trop pourquoi , car 
la doctrine de ce grand mallre était bien op- 
posée à celle conduite blâmable^ à faire Ta- 
blalion d*un pied tombé en sphacèle, à la 
suite d'un désordre considérable , et à con- 
server ainsi à la jambe toute sa longueur. 
( (Suvtes chirurgicales , tom. i y pag. 444 )* 
Dans ces derniers temps aussi, un autre écri- 
vain , prodiguant avec une singulière affecta- 
tion les épithèles d'horrible, de cruelle, à l'am- 
polalion y même lorsqu'on la pratique après 
VablalioD totale d'un membre par un projec- 
tile d'arme à feu de gros calibre , a développé 
des vues tout à fait semblables ( Mémoires de 
la Société médicale d'^ émulation , tom. v , 
pag. ig^)* Mais un praticien^ d'une autorité 
bien autrement imposante pour des chirur- 
gien&d'armée , le célèbre Sabatier , ne rap« 
porte-t-il pas , dans sa Médecine opératoire 
(tom. 1U9 p* 25o) , à combien de sollicitalionai 
il fut si souvent exposé de la part de plusieurs 
invalides ^ qui ^ fatigués des inconvéniens in*» 
séparablement attachés à la longueur excé- 
dante de la jambe, le suppliaient de les am-* 
puter de nouveau au lieu d'élection ? On no 
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5 peut quVpplaudir à soq refus philânlropiqaè 
Aoipotatinii de les exposer , derechef et avec réflexion « 
aux oaQge.rs d une opération qui pouTait être 
niorlèUe. Mais le principe n'en reste pas moins 
sbUdement établi ; et d'ailleurs y quel est ce* 
lui des chirurgiens militaires qui na pas lu 
dans notre bon Paré l'histoire de ce coura- 
geux capitaine Leclxrc y qui , ayant eu le 
pied emporté par un boulet a sa fonction 
avec la jambe , et ayant guéri sans qu'on Tarn- 
putàt au lieu d'élection , éprouva tant d'in- 
convéniens à continuer ses fonctions de mili-^ 
taire, avec une jambe étendue horizontale- 
ment derrière kii, qui se heurtait contre tous 
les corps environnans, et lui faisait en outre 
éprouver de douloureux ébranlemens , qu^ii 
voulut absolument, au bout de quelque temps» 
se faire pratiquer l'amputation de la jambe au 
lieu d'élection, opération qui fut couronnée 
d'un succès que méritait bien sa courageuse 
^résohilion (i)? D'ailleurs, ne fait-on pas , dans 

■il I ■ ■ ■ . — U^— . . I II I II , , I 

(i) Jesay que le capitaine Leclerg , estant isur an 
tiavire , eust un coup de canon qui lui emporta le pied 
un pen aii-d«ssons de ta cheville , de taqnelle plajé 
il fut gaéry ; mais quelque temps après , voyant que 
$a jambe lui nuisait^ il la ût co.uper jusqu'à cinqi 
doigts près du genouil , et maintenant il marche mieus 
qu'il ne faisait auparavant.. ( (Euyres , livre Xltycha-^ 
pitre 2^. ) 
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]e6 écoles pobliques , et dans les meilleurs 
ouvrages sur U chîrorgîe , un précède posî- ^^"*"'^ji 
tif de Tamput^lion de la jambe ati lieu à'é^ 
lectton ^ toutes les fois même que le désordre 
A^existe qù'hla partie inférieure de cemem-» 
brô 9 et même au pied. ( Richkhand^ Nosq-* 
f^mfihie chirurgicaie , tome jv » 4** édition , 
page 482 jelc.)? 

II. Ydici nfiaintenant un second cas ^ dans 
lequel lé principe que je cherche à établir j, 
de la préférence à accorder souvent à Tam^ 
putâlion sur la conservation du membre bles- 
se , trouve une application incontestable. Ua 
8X>\dal reçoit un coup d'une arme k feu queN 
conque, qui brise Farticulaiiôn tibio-tarsienne. 
Après une longue série d'accidens des plua 
graves , qui ont nécessité un séjour prolongé 
dans l'atmosphère insalubre des hôpitaux^ les 
plaieS'se cicatrisent, et le malade guérit, avec 
lin pied ankylosé sur la jambe ^ dans une po^ 
sllion souvent vicieuse ^ ayant un voluo^e 
presque double du naturel , un poids pins con- 
aidéfàble encore , et CQnservant une sensible 
Hté tellemétiit développée , qu'il serait impos* 
Kîble de s^appuyer dessus dans la progression. 
Le blessé est réduit à faire usa^e d'une )ambe 
de bois , et le voici qui marche au milieu dei 
\9^ foinle , 4yeç ^^ nieoibre ployé à atoçle droîï 
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sur la cuisse i et étendu dans une situation bo- 

Amputation rizontale derrière lui ; position accompagnée^ 
par conséquent , de tous les inconvéniens que 
nous avons déjà vu exister dans le cas précé* 
dent 9 auxquels mèine il s'en joint un autre 
plus considérable , celui du poids énorme de 
ce pied ankylosé et difforme , qui y placé à 
l'extrémité d'un long bras de levier , serait 
insupportable y si cet invalide , victime de 
l'humanité mal-entendue du chirurgien qui lui 
a donné des soins assidus y n'attachait le der- 
rière de son soulier ou de son chausson à une 
forle lanière de cuir. J'en ai vu même quel- 
ques-uns employer à cet effet une tige de fer ^ 
qui va se Gxer par un crochet à la ceinture ; 
et comme ces pauvres gens sont fort embar- 
. rassés de la longueur du membre y qui se pro- 
longe horizontalement derrière eux, ils ploient 
le plus qu'ils peuvent la jambe sur la cuisse: 
de sorte que le talon est tiré jusqu'auprès de la 
fesse. La démarche de ces individus est telle- 
ment gênée , e| la position de leur membre 
inférieur si forcée y qu'on ne peut les voir mar- 
cher,sanséprouversoi-méme un sentiment des 
plus pénibles. Qu'un homme , dans le cas dont 
il est question en ce moment y ait été amputé 
à la jambe au lieu d'élection , avec combien 
plus de facilité j d'agilité , et surtout moins de 
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difibrmité, ne marcberail-il pas au milieu 
d'un grand concours de peuple ! Ces réflexions Ampntatmâ 
mont ete suggérées par la vue dun grand 
nombre de soldais que j'ai rencontrés depuis 
quelque temps dans Paris , et surtout aux en- 
virons de rhôiel royal des Invalides , dans la 
triste position qui vient d'être décrite. 

llh u^ litre cas pour lequel l'amputation 
me semble positivement indiquée y commfe 
donnant un résultat final plus avantageux que 
ne le procurerait la guérison obtenue y aussi 
complète qu'il serait possible de se le pro- 
mettre. Un jeune officier d'infanterie légèi'e 
reçoit un coup de feu à la jambe gauche', 
avec un fracas énorme des deux os ; il est 
obligé de séjourner pendant onze mois dans 
Tatmosphère malsaine des hôpitaux de Yallà-- 
dolid: extraction sansfîn de nombreux et gros 
fragmens d'os plus ou moins altérés ; inflam- 
mation considérable, phlegmons volumineux, 
abcès répétés , avec d'innombrables fusées 
qui nécessitent une prodigieuse multiplicité 
d'incisions, de contre-ouvertures. Après mille 
accidens qui , joints au séjour prolongé dans 
un air insalubre , ont mis souvent sa vie dans 
le plus grand danger , le blessé parait enfin 
dans les rues; et voici l'état dans lequel il se 
présente à nos regards : difformité hideuse du 
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membre couiourné sur lui-même , coude k 
âmpoutiofl apgle rentrant dans le lieu de la fracture y 
attemt dun raccourcissement de quelques 
pouces^ qui le reud totalement impropre à 
la progres^oo , couvert de cicatrices nom- 
breuses y adhérentes , peu solides^ à tout mo* 
ment changées en vastes ulcères atoniques.) 
souvent même' gangreneux , presque incu- 
rables, qui^ chaque fois qu'ils se reproduisent, 
retiennent ce jeune homme au lit pendant le 
cours d'une grande partie de Tannée. Sont- 
ils enfin fermés pour quelque temps ^ le poids 
éporme de ce membre ank^losé et difforme 
oblige à le soutenir avec une large couixoiie 
passée sous le pied et derrière le cou , auquel 
il le porte suspendu ; et pour cela > il lui faut 
emi^oyer simultanéipeut les deux bras pour 
pouvoir les deux béquilles sur lesquelles il 
est contraint de faire porter tout le poids du 
corps, non sans une gêue considérable de la 
poitrine et des aisselles. Je trace ce tableau 
déchirant, d'après un fait particulier que }V 
observé et suivi daps tQus ses détails à Yalla- 
dolid, en 1809. Mais combien de faits pareils 
je pourrais citer, parmi jun grand nooxbre d'iu- 
valides qui se trouvent dans une situation 
semblable , et qu'on rencontre à chaque pas 
dans tous les lieux publics de ParijS ! Quel 



V. 
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tnauvaîs service on a rendu à ce inûlheuii*éâx 
feuiie homme et à ses compagnons d'infor* ^™P***'**|^ 
tane , en leur conservant un membre aussi 
incommode, pour <ne pas dire des plus nni*^ 
«ii>les i QueTon compare la marche gênée et 
pénible /de ces invalides y avec l'alier leste et 
fadl« de celui qui a subi une amputation de\ 
la jambe au lieu d'élection > et 'marche avec 
un pilon de bois ; et qu'ensuite on prononce 
auquel d'entre eux la chirurgie a rendu un 
service plus réel. Ce jugement était surtout 
facile à porter à Valladolid, où , en inême 
temps que nos yeux étaient péniblement a^ 
feclés par la vue des infirmités du jeune o'f*- 
£cier d'infanterie dont il vient d'être fait mea- 
^ion y nous voyions journellement un capitaine 
de dragons, qui avait subi l'amputation de la 
jambe, parcourir toute la ville , monter même 
à cheval , et faire son service d'adjudaoi-saa^on 
Les occasions de pratiquer des amputatiorls 
aoot trop muhipliées aux armées, pour qu'on 
-ait à craindre que les chirurgiens juilitaires 
.sacrifient an plaisir d'en exécuter quelques- 
Qoes déplus, des membres dont ils reconnaî- 
tront la conservation possible et avantageuse . 
pour le blessé ; mais qu'on ne refuse pas des 
V4ies fihilantropiqaes et le vrai génie de l'art 
k celui qui, découvrant dans la nature du dé- 
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sordre dont un membre est attlsiat , la série 
Ant|MiutioD des maax extrêmes qui accableraient ]e ma-* 
lade avaat la gaerison ^ et quand il aurait ob« 
tenu ce résultat de la manière la plus com- 
plète qu'on pût physiquement espérer, les 
graves et nombreux inconvéniens qu'il aurait 
à supporter ; qu on ne refuse pas , dis-je , une 
vraie philantropie au chirurgien éclairé qui , 
se mettant au-dessus de la critique de l'igno- 
rance et des préjugés, a le courage de débar- 
rasser ce blessé d'un membre dont la présence 
lui serait un pénible fardeau , et de lui* pro- 
curer par Tampulation une guérison , inévi- 
tablement avec mutilation, mais incompara* 
blement moins difforme , moins incommode, 
et surtout bien plus réellement avantageuse. 

IV. Voici encore un quatrième cas dans 
lequel il est certainement indispensable que 
l'on ose pratiquer rampulalion du membre 
lésé , quoiqu'il y ait possibilité d'y maintenir 
la vie, et d'obtenir la guérison des désordres 
existans, ou du moins de procurer la cica- 
trisation de la plaie dans le lieu même de la 
blessure; ce qui semble à trop de chirurgiens 
le comble des avantages 'auxquels on peiit 
aspirer. Supposons que chez un individu les 
deux pieds à la fois soient atteints de sphacèle, 
comme nous ne l'avons que trop souvent ob- 
servé 



tervë sur nos soldats après des marctie$ )pè^ 
mbles au milieu des n-eiges. Us se séparent^ Amputation 
OU bien on en pi\>cure la chute en divisant 
avec riuslrument tranchant les restes des 
Kgamens et des tendons qui les retiennent 
encore, ^e veux bien que la cicatrisation du 
moignon informe que présente chaque jambe , 
à sa partie inférieure > soit enfin obtenue de 
la manière la plus parfaîite ; f estropié sera 
réduit à demeurer éternejlement assis , sans 
pouvoir même se transporter d'un lieu dans 
an a^flre très -proche-; à moins qu'il pe s'y 
Iraine sur les genoux et les mains y comme on 
le voit faire, dans les rues, à quelques men-^ 
âVans , réduits ainsi à se traîner dans la fange y 
ou qu'il ne se promène dans quelque fauteuil 
roulant. En effet, il ne pourrait aucunement se 
servir de 'béquilles , puisque les jambes n'exîs* 
feraient plus; et il lui serait trop incommode 
d'user de deux jambes de bois, en conservant 
la longueui^ excédante de ses membres infé*^ 
rieurs. Qu'au contraire ^ un chirurgien sage-»- 
jBent hardi ose pratiquer la double amputation 
de la jambe au lieu d'élection^ notre infirme 
pourra sortir avec des béquilles, et quelquefois. 
même ^vec une seule canne j marcher as.^ez 
facilement, pourvoir à ses besoins, et jouir 

da bonheur de la locomotion volontaire* 

« 

TttmeLf^IL 3 
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Quelle immense dîfiëreace ! et de quel celé 
éeTmembref *® Ipouvenl , 61 Tavantage pour le malheureux 
invalide ^ et la vraie philantropie à Tégard du 
chirurgien? On m'objectera pent-ètrey contre 
le principe que je viens d'établir, le danger 
d'une double amputation. Les chirurgiens 
militaires savent très - bien aujourd'hui que 
l'amputation simultanée des deux jambes est 
incomparablement moins grave qu'on ne le 
croyait autrefois , et que non - seulement on 
peut guérir ^ comme dans le cas d'une artf-* 
pulalion unique > ce dont les rues et les places 
publiques nous donnent des exemples joor" 
jDaliers , mais même que la guérison complète 
est obtenue quelquefois avec une promptitude 
qui tient du prodige : témoin celle d'un tam-' 
bour de mon régiment) qui, amputé des deui^ 
jambes à la fois le 21 mai i8i5, par suitd 
d'un coup de boulet qui avait enlevé hé 
deux pieds y fut guéri le vingt-huitième jour. 
Du reste, c'est une conduite semblable que, 
dans un cas d'après lequel j'ai tracé ce tableau^ 
a tenue notre estimable confrère, M. le doc^ 
leur Laoneau , qui, dans une petite ville 
d'Espagne, en 181 o, amputa successivement^ 
à quelques semaines de distance , les deux 
jambes d'un jeune soldat de cavalerie qui 
livait perdu les pieds par le spbacèle , suite 
de la congélation : le succès le plus complet 
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suivit celle belle et courageuse ehireprîse. - 



J*aîoiilerai que^ce qui read celle observation Amprt.tiou 
doublement înléressahle , c'est que ce jeune 
liommé y ë{>xiisé par une suppuration abon- 
dante dans un hÔpilal espagnol , où il se 
trouvait dénué de tout secours, était encore 
iibrribjeniientcduverid'unegale fortancienne. 
Le docteur Lagneau^ par des soins assidus 
et un traitement méthodique , parvint à guérii: 
l'exanlbêaie chronique , et à relever assez les; 
forces de son malade, pour pouvoir pratiquer 
avec succès les deux amputations successives* 
Plus hs^rdi que ce thédecia es'limable , f ai 
osé y a là fîn de 1811 y pratiquer le mémo 
^our^ et immédiatement Tune après l'aulre, 
Jés deux aniputations sdr un soldat belge, 
'qui avait perdu les deux pieds par le 
sphacèle. Le itièhiè succès couronna mon 
opération. Je m'étais déterminé à pratiquer 
sur lecharhp'Iës deM amputations, par là 
considération que la somme totale des dan« 
gers auxquels une double amputation exposait 
moa malade , n'était pals assez considérable y 
ui assez supérieure à celle des périls d'une 
opération unique, pour que je préférasse 
pratiquer d'abofd l'une des deux; et quand 
mon malade aurait échappé à tous les dangers, 
d'autant plus grands qu'il était plus épuise 

3. 
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5 par la maladie ^ que je Vy soumisse de doii«. 



Amputation ycau par uue seconde opération ; il fui ffuérî 
le 42®- jour. — De même aussi supposons 
qu'au lieu d'une congélation , ou d'un coup 
de boulet qui aura fait perdre les deux pieds 
à la fois à un soldat , vous ayez à traiter sur 
chacune des deux jambes, un de ces désordres 
considérables des os et des parties molles, qui 
ne peut manquer d'être suivi , dans la chance 
la plus favorable, de l'affreuse infirmité dont 
nous avons vu affligé l'officier qui s'est pré- 
senté à mon observation à Vailadoljd , et 
dont ]'ai parlé plus haut , je n'hésite point 
à établir comme règle incontestable de pra* 
tique, que si l'on ne peut se refuser à admettre 
la nécessité relative de l'amputation dans le 
cas d'une semblable lésion à Tune des deux 
jambes seulement, cette nécessité devient 
absolue pour celui que nous supposons at- 
teint d'une semblable blessure à chacune des 
deux jambes. — Il devra en être de même , si 
les deux pieds sont simultanément affectés d'un 
désordre qui doit rendre chacun d'eux anky- 
losé dans son articulation avec la jambe , dif« 
forme , monstrueusement tuméfié , compléte* 
ment inhabile à soutenir le poids du corps , et 
constituant individuellement un cas d'am-» 
putation relativement indispensable^ puisque, 
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datis cel état, le blessé ne pourrait faire usage ; "i 

de deux jambes de bois à la fois. Ampoutioa 

' de» memoiet 

V. Monsieur D**, jeune encore, reçoit, 
dans la campagne de i8o5 , un coup de feu 
à rarliculalîon du genou gs^uche; il y a un 
désordre énorme qui nécessite des incisions 
multipliées. J'ignore si le traitement a été 
méthodique; je sais seulement qu^il fallut 
que le blessé supportât dé longs et pénibles 
transports sur de mauvais chariots. Toujours 
est il que voici le triste état dans lequel je 
le rencontre sans cesse dans les rues de Paris j 
se rendant aux bureaux de la guerre , où il est 
employé : L'extrémité supérieure du tibia est 
luxée 9 et placée au côté externe du condyle 
du fémur; il y a rétraction du membre , qui 
ise trouve raccourci de trois pouces , et com- 
plètement atrophié ; le pied est renversé en 
dehors^ et à demi luxé sur la jambe, par l'ha- 
bitude que M. D'^^^a prise de le contourner 
le long de la béquille sur laquelle il est obligé 
de faire porter tout le poids de son corps ^ 
et qui requiert inévitablement l'emploi du 
bras gauche , tandis que la main droite est 
occupée à mouvoir une canne, sur laquelle il 
loi est indispensable de s'appuyer en mar-* . > 
chant. La progression ne peut ainsi s^exéculer 
€|ue par Ten^ploi simultané des deux bras et 
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'- de la jambe droite ; elle s'accompague d'é-s 

ArapiitatioB braolemens douloureux dans le membre ma-: 

acftmcrabrtt 

lade^où le genou es\, depuis dix ans, le siège 
d'une tuméfaction accompagnée d'une in« 
flammalion chronique ^ avec plusieurs fistyles 
intarissables qui conduisent le stilet sur un 
os atieint de carie. Ainsi donc^ voilà M. D^% 
après un aussi long espace de temps , avec 
pn membre difforme , atrophié ^ non*seule- 
ment nul ^ mais même gênant pour la pro* 
gression, à laquelle ilestcomplélenient inuti.I^ 
et qu'il rend difficile ; dont les plaies sont 
^ converties en une sorte de cautère habituel , 
qui répand une odeur désagréable au malade,^ 
et Tassujétit à des pansemens journaliers, 
dégoùtans et coûteux. L'amputation de 1a 
cuisse Taurait exempté de tous, ces inconvér 
niens , et lui assurerait une marche p]u$ 
aisée , en lui laissant au moins Tusage d'ur^ 
des bras > l'autre étant occupé à f^^ire mou- 
voir une canne ; avantage que certainement 
personne ne regs^rdçra comme de peu d'im- 
portance. 

VI. En parcourant dernièrement les rues 
de Paris y j*ai été attriste par la vue d*ua 
blessé auquel le chirurgien qui Ta pansé se 
Réjouissait sans doute d'avoir conservé ur\ 
membre que des principes tels qi^e ceux qu^ 



( 45 ) 

je viens do, développer dans ce mémoîre (i), 

auraient fait amputer sur le champ de ba- Jj^^'^^^irwi 

taille. Voici rëtat dans lequel cet infortuné 

mililaii'e s'est présenté à mon observation : 

Fracture de la quisse au-dessous de la partie 

moyenne, guérie avec un raccourcissement dà 

trois pouces et demi ; changement de di« 

rection des deux fragmens, qui leur fait pré*^ 

senler un angle saillant en avant et en dehors; 

rotation du genou et de toute la jambe en 

dedans 9 de sorte que la face interne du tibia 

et le dos du pied sont tournés en arrière ; 

atrophie générale du membre, dont les articn-i 

lalioQS inférieures à la fracture sont de plus 

anl^ylosées^ obligation au blessé de marcher 

avec deux béquilles , eu laissapt pendre cette 

jambe difforme, amaigrie, contournée eA 

dedans ,. et devenue complètement inutile , 

(i) Je regarde comme n;* élan l propres les principes 
que je viens d'énoncer dans ce travail , p^rce C|ue f 
quoi qu'on en ait dit lors de la discussion qui s'est éta^ 
h\îe dans le'Sein dé la Société après la lecture de mon 
écrit , aucun auteur , parmi les plus estimables et les ' 
plus modernos , a'a professé le principe formel de 
donner, dans quelques cas, la préférence à rampula*- 
tîon des membres sur leur conservation reconp.ua 
possible , mais devant être suivie inévital^lement d'in;^ 
convéniens qui les rendraient inutiles, à charge, e| 
même tmisiblçsi. 
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je dirai même extrêmement embarrassanlc 
ArapuuuoB ii^ns la progressioa y puisque , pour eflféctuer 
ce dernier mouvemenl, il faut que Tinvalidé 
^^appuie sur deux béquilles y qui nécessileni 
remploi de ses deux bras. Qu ou lui eut au 
coulraire coupé la cuisse à sa partie tnoyenne 
sur le champ de bataille » nul danger, fî\u& 
grand que ceux quil lui a fallu courir pour 
obtenir cette incomplèfe guérison , n^eût 
alors menacé son existence; et aujourd'hui 
il porterait un pilon de bois adapté au moi- 
gnon, et à Taide d'une simple canne qui ne 
nécessite que le secours d'une main, entière- 
menllibre de Fautreetc^u bras correspondant^ 
il pourrait parcourir facilement nos places et 
nos quais ; comme on le voit faire avec tant 
daisance à un si grand nombre de ses cama^ 
rade$ qui ont eu le bonbeur d'être confiés 
aux soins d'opérateurs éclairés qui ont prévti 
le résultat véritable, et se sont plroposé de 
leur procurer les avantages les plus positifs 
dont leurs blessures les rendaient ^core sus^i 
ceptibles de jouir. 

Ne sommes-nous pas autorisés à conclure 
des cas qui viennent d'être rapportés, caa 
qui sont tous te résultat de la simple obser-* 
vâtioa de faits palpables et avérés, qu'il es.t 

dç^ circonstances dans lesquelles la çQn.sçï-» 
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Talion des membres lësës étant reconnue 
possible , avjBC plus bu moins de difformité et Ampuiatio^ 
d'inconvéniens inévitables ^ il devient plus 
avantageux pour les blessés qu'on leur en 
fasse subir Tamputation , parliculiërement 
quand ce sont les membres inférieurs ? 
J'aurais pu sans doute présenter encore 
quelques cas pour lesquels ces principes re- 
cevraient une application fondée; mais il 
su0ira probablement d'avoir , par le mé- 
moire qu^on vient de lire y appelé sur cette 
matière l'attention des vrais praticiens , pour 
qu'à l'avenir on fasse jj^us souvent usage de 
l'amputation 9 cCune manière électipe ^ et 
pour qu'on cesse d*être péniblement affectq 
par J aspect du grand qombre d'infirmes et 
d'estropiés , plongés dans la plus affreuse mi- 
sère, qu'^ voit errer dans les rues, avec 
uu membre inférieur difforme , d'un poids 
énorme > incapable de leur servir dans la pro- 
jgression ^ et les obligeant à user dç béquilles^ 
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Obseri^aiions dune hémoptysie guérie par 
remploi des boissons à la glace ; par 
M. Gallereux^ médecin à Tonnerre. 

( Luc à la Société àt médecine le at jain i8i6. ) 

LoBSQu'uNE hémoptysie très - abondante 

H/ffiopiy*ie inel en danser la vie du malade , îl faut cher- 

l'aor. cher à rarrôicr par tous les moyens possibles. 

Les plus connus sont Talcool sulfurique^ les 

acides végétaux, Taiun^ si vanté par Arcbi-> 

gène y le froid , les boissons froides , Tappli- 

cation sur la poitrine d'épongés trempées dans 

de l'eau à la glace , conseillée par GervasiuSj^ 

• dans son traité de V Usage de Veau ; la glace 

elle-même 9 les fomentations sur les mains ^ les 

pieds, pour chercher à opérer un eflFet révul-» 

sif. Dehaen faisait prendre de Feau froide 

à l'intérieur, lorsqu'il ne pouvait arrêter Phé- 

morragie par d'autres moyens. Joannesy dit-* 

il , ci cantu validiore puer pas sus hœmop^^ 

toëmy nunc sexagenanus in eamdem rela- 

bitur* Quœ cum^ bisjam vend sectâj non ces^ 

saret , œgrum quarto die in nosocomium 

suscepi. Mox tertio venam tudi , et brevi 

posé sanguine copiosè projluente y quarto^ 

simulgue dedi frigidœ aquœ libram brepi 

post alteram hauriendam , frigidum prœ-^ 

4^reâ eniulsum. Sanapit œger. 
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Je connais peq d'pbserva^iqns ^ ou ^ea^ em- 



ployée sous lejç 4^y^**^? formes dojal je viei^s ^^^^^u''^^^^ 
de parlçr , ait produit des effels plus avanU-r 8*«?«^ 
geux^ que chez le inalâ^d^ qui fait le siije^ 
de la suiv^pte. 

IVli. B^t'^, âgé de soixante ans,d*uQe const 
titutioo faible et altérée par une vie sédentaire^i 
d'un mpral très-susçeptible , d'une çeqsibilité 
exquise , éprouve dç yiolens chagrins. Sujet à 
lin cfilarrhe pulmonaire chronique y il e^\ pris, 
après un travail dç cahiqet pénible et soutenu, 
dans ui| apps^rlenient très-chaud (le oQ no-? 
membre ) , d'une toux légère , suivie de l'exr 
peçVorqtion de quelques cr^çhfit^ Qiêlés def 
«tries de sanq^. 

Le 27, pQpU fort, un peu élevé, quelques 
crachats roviillé.a. (£iaios de pieds, boissani 
délayante, air plus frî|is.) 

IjQ même jomr!, eo s^ meilant ^u lit, pe^ 
tite toux et eiçpectQir^ion ^e crachats sanguin 
iiolenst Biçntot crachement de sang pur^ ru- 
tilant et k flpU* ^euQuvelIement.de cette ke-! 
niorragie toutes les deux heures* La quantité 
4e sang re.nd^e pendant la nuit a été des plua 
considérables , et même effrayante (plus d'unç 
pinte de sang pur et écumeux. ) Outre let 
symptômes propre^ à Thémorragie , lipo-s 
<i\ywe,pQ!Js irrégulier, înlernaitlent j ^q^-i 
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bresftuls ckns les tendons. ( Synapisroe à la 
He'iDoptjsie plaoïe dcs pîeds : bouteille d'eau bouillante. 

guéiie parla , , , 

gUce. serviettes imbibées d^eau très-chaude sur les 

jambes ; sangsues aux cuisses. ) Légère dimi* 
nulion des accidens. ( Boisson acidulée y po- 
tion astringente.) Augmenlalion de rbémor- 
ragie^ qui devient de plus en plus alarmante. 
( Glace pilée et sucrée à Tinlérieur , saebels 
de glace sur la poitrine, glace dans les mains ^ 
eau glacée sur les bras, température de la 
chambre très-basse; fenêtres et portes ou- 
vertes , le malade n'ayant passa chemise; 
position verticale. ) Cessation des accidens. 

Le 28, M. B'^** est mieux. Dans la jour- 
née y la toux et l'expectoration sanguine re- 
paraissent, mais cessent par une application 
nouvelle de glace sur la poitrine. 

Le 29 , à neuf heures du matin , calme. ( Vé* 
sicatoire aux cuisses^ boisson de gruau aci- 
dulée avec le sirop de vinaigre. Dans la jour- 
née^ à trois heures, à six heures, à neuf heu* 
res du soir, les accidens reparaissent; tou- 
jours on les arrête par les moyens indiqués. ) 

Nuit agitée , mais point d'hémorragie. 

Le 3o, crachats rouilles. (Trois bouillons.) 
Le soir, léger paroxysme, chaleur dans la 
paume des mains, qui effrayèrent as.sez le 
malade pour demander quelques verres d'eau 
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éi !a glace. Il passa la nuit assez tranquille"* 
ment. A trois heures du matio seulement , il ^y^l^e p?/^^ 
éprou^va un peu de mal- aise, mais qui ne fut *>'***' 
pas suivi du retour de Théraorragie. 

Le i^r. décembre, crachats peu abondahs. 
Le soir, paroxysme asse?i fort, pouls înler-^ 
mitteut, constipation. Quelques lavemens 
rafralchissans débarrassèrent le vantre. 

Le 21 , le malade est beaucoup mieux , on 
lui permet de parler. ( Décoction de gruau 
et de kina ^ potages de sagou. ) 
Le 3 , le mieux se soutient. 
Le 6^ convalescence. Quelques jours après, 
séjour à la campagne. Santé parfaitement ré* 
lablîe. 

Ce qui ajoute encore a l'intérêt de celte 
observation, c'est que le catarrhe pulmonaire 
chronique, dont était attaqué M. B***, a été 
guéri avec l'hémoptysie. N'en pourrait-on pas 
tirer cette conséquence, que, dans beaucoup 
de cas, on devrait combattre le catarrhe pul^» 
monaire chronique par les boissons à la glace^ 
el les applications de glace, même sur la poi- - 
trine ? Je me rappellerai toujours d'avoîrguérî 
yne jeune demoiselle d^up catarrhe pulmo* 
naire chronique par l'emploi multiplié de 
glaces au chocolat. 
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Observation, sur le mente sujet j par 

Jn. SÉDILLOT. 

L'observation intéressaale qQ'ôn viebt dé 
Bémoptj»ie lire m'en rappelle une autre dont je vais don« 

guérie par la . , 

sUcc. ner le sommaire. M. Tarn , ci-devant 

médecin de 2*^. ou de 3^. classe dans nt>tre ar-^ 
mée d'Espagne, maintenant attaché à l'^d^ 
ministration des jeox , d'une constitution fai« 
ble^ avec taille élevée et élancée, poitrine 
étroite > joues colorées, yeux caves, eut , il y 
a environ deux ans , une hémoptysie *àlar« 
mante : le sang sortait abondamment. Un sé- 
jour de quelques heures dans un salon échauffé 
par le feu ^ les lumières , et le grand concours 
de personnes qui s'y étaient réunies, paraissait 
avoir donné lieu à cet accident, qu'il avait déjà 
éprouvé plusieurs fois dans des circonstances 
semblables. Il suivit, sous ma direction, un 
traitement, analogue à celui dont il avait re- 
cueilli les bons effets lors de sa dernière hé- 
moptysie. On commença par deux saignées. Il 
prenait a l'intérieur des looks , des émnlsions , 
des décoctions de gruau , d'orge , frappées A% 
glace. Use tenait constamment assis sur son lit, 
en face d'une fenêtre ouverte , par une saison 
très-froide, la poitrine nue et le reste du corps 
bien couvert* Dsgas cet état^ deux ou trois 
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|>e1rsotinés étaient Continuellemejnl occupées a 
agiter deVanl lui Tair avec ub éventail, el àlui g„^^rparU 
appliquer sur la poitrine^ soit dés compresses ^**^' 
trempées dans dd vinaigre ifrappé de glace > 
soit des vessies contenant de la glace piléc; 
De son côté , il comballait Courageusement 
le sommeil , l'expérience lui ayant appris qu'un 
repos de quelques minutes sufKîsait pour que 
l'hémorragie se renouvelât. Je note ce^ phé- 
nomène, sans cherchera l'expliquer. Soixante- 
douze heures se passèrent ainsi, el anlierièrent 
un mieux sensible. Les cihachats n'étaiedi plus 
que rouilles ^ et la toux très-rare; et même elle 
ne revenait guère que lorsqu'on cessait pour 
quelques instans rapplication du froid. Jus- 
qué-Ià les décoctions dont j'ai parlé , et quel- 
que gelées également frappées deglace^com* 
posaient son régime aliniefitaii^e. 

On se ralentit sur rehiploi des moyens de 
traitement j le malade put prendre quelque 
repos et une nourriture successivement plus 
abondante. Bientôt il fît avec succès des pro- 
menades assez longues à l'air libre. Sa santé 
s^est sensiblement améliorée. 

Cependant quatre mois après^ son séjour 
4ans un entresol bas et renfermé, où son bu- 
reau était établi, amena une récidive d'hé- 
moptysie , mais moins iatense que la précé- 
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'^"""" "' deule. Les mêmes secours obtinrent les mèilie§ 
Hémopiywe résultats. DcDuis, il consulte sans cesse les 
<iace. règles hygiéniques, pour empêcher, ou du 

moins pour éloigner le retour de celle for- 
midable maladie» 



Mémoire en réponse à la P^I^. Question 
du Flan de travail de la Société acad4^ 
mique de médecine : 

Doit-on toujours , dans les mauit de gorge 
in^mmatoires , faire succéder rémétique 
aux saignées générales ou locales ? 

par M. Gagnier y D. M. à St- J^alliet 
( Drôme ) ,• mémoire reçu le 18 decembrù 
i8i3. 

* 

Angîna . injlamfnatoriâ à reliquis Jiujus 
moral speciebus meliùs passes cUstingui ^ 
cum ob summum scepè discrimen et veloci» 
taiem. valldissima remédia , simul et semel 
appUcanda postules, {\ ak-^Sw, 9 Comm. ^ 
t. u, p. 585.) 

De i^éméiîq. Oint ne saurait trop multiplier les questions 

^ukuliicicsl tendantes à perfectionner le traitemenl des 

maladies aiguës. Leur marche est si rapide^ 

la série des phénomènes qu'elles présentent 

SI mobile; lé danger souvent si pressant » 

que 
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que les secours desiioés à lés combattre t)a^ 

à les prëveniri ne peuvent être trop prompts ^i^ r'^m^d^ 

/y* m M daiu les «fr> 

trop efficaces 9 et surtout placés trop à pro- fuioâMïiM. 
pos. De plus j les praticiens ne sont pas ton- 
jours d'accord sur les moyetis curatifs qu'il 
convient d'employer dans les diverses pério^ 
des d'une maladiis donnée. Ces difficultés 
augqaentent encore, si Toai fait attention que 
dans le nombre de ces mabdies^ il en est dont' 
la niarche est plus rapide^ plus aiguë ; peracuU 
comme disaient les anciens. Parmi celles-ci j 
nous devons placer y sans contredit , l'angine 
inflammatoire (i), puisqu'elle altère et tend 
à éteindre 9 quelquefois en moins d'un ins-- 
tant 9 deux fonctions indispensables à la vie : 
la déglutition j la respiration. La gravité de 
cette affection fait donc sentir combien il 
importe d'éclaircir les points litigieux que 
présente la question proposée , et de pe^ 
5er les opinions contradictoires qui lui oui 
donné naissance , si l'on vciut obtenir des 
résultats dont la thérapeutique puisse se per- 
feclionner et s'enrichir. 

L'arrière-bouche , les conduits œsophagiens 
sont sujets à des affe,ctions extrêmement dan« 
gereuses , désignées sous les noms génériques 
de maux de gorge, d'angine, d'esquinaneiç^ 

(i) Angina peracuUis nffecUu «St. (Akêtéa.} 
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L'arr s'est effiorcé ^ par des divisions phis ou 
Derëm^tiq. moios arbitraires, phis on moins exactes, de 
quî^tncîcîr ranger méthodiquement les espèces nombreux 
ses fournies pat? la nature. Pour se faire une 
idée, de leur multiplicilé^il suffit déconsidérer 
toutes les causes, soit internes > soit externes , 
qui peuvent altérer la déglutition et la respi*- 
ration , ou seulement Tune d'elles ; les modi- 
fications et les forroes diverses de la maladie 
résultantes de Tintûnsité de chacune de ces 
causes ; et leur action sur une ou plu- 
sieurs des parties composant les organes dont 
les fonctions sont désignées plus haut; enfin ^ 
de faire entrer dans ce calcul les combinaisons 
et le degré de prédominance de ces causes 
diverses. Heureusement nous nous écarte- 
rions de la question proposée, si nous entrions 
dans ce labyrinthe très -susceptible d'être sim-* 
plifîé , comme l'ont déjà tenté avec succès quel- 
ques modernes» 

De toutes ces espèces ^ l'angine inflamma- 
toire est , généralement parlant ^ la plus fré- 
quente et la plus grave. On peut le dire , sur- 
tout quand on la compare aux phlegmasies in- 
ternes, puisqu'elle a son siège dans des parties/ 
dont la délicatesse et la susceptibilité égalent 
ceHes des parties intérieures, et qui ^ par leur 
position mitoyenne , se trouvent plus sou- 
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vent et ptôs fortement exposées à Taction des 
causes morbifiques exiérieores : d'ailleurs , jj^l'^^/*^! 
leur lésiOD intercepte des fonctions dont q^i*»»?»*»- 
on connaît l^extréme importance. EUesedi** 
Yise en essentielle et en symptomatique.Nous 
ne devons nous occuper que de la première ; 
le traitement de la seconde étant entièrement 
sobordonné à celui de la maladie ou du vice 
dont elle est le symptôme. 

L'inflammation essentielle de la gorge peut 
être sans fièvre ^ précédée seulement de la 
fièvre , ou accompagnée de la fièvre. Dans le 
premier cas^ la phlogose locale est trop légère^ 
pour troubler la circulation ^ et elle se dissipe 
volontiers par la seule précaution de se sous- 
traire à rinflueuce de la cause productrice. 
Dans le second cas > il y a d*abord frisson , 
puis fièvre; la^orge devient douloureuse et 
s'enflamme; alors, dit Yan-Swiéten (i): 
ScBpè tune vidi cessare febrim^ simul acma^ 
teria inflammàtoria versus hase loca esset 
deposita ; et il se fait ordinairement une ré- 
aolatioû bénigne, que l'on favorise au mo^ea 
des émoUiens et de doux résolutifs. Ces deux 
espèces d'angine peuvent cependant devenir 
inquiétantes, et exiger des secours plus actifs. 



^rr 



(i)Tom«ia^pag. 584* 

4. 
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lorsqae, par des circonstance» particulières , 
D^rémëtiq. gU^s prennent uu caractère chroniqye. Mais 
quinaociet* c'est la troisième espèce qui doit particulière* 
ment fixer notre attenlioa. Pour nous former 
une idée de sa marche ^ supposons qu'elle soit 
produite par le changement subit de.latemr 
pérature che2 un sujet de moyen âge > vigou- 
reux et sanguin : il éprouve des frissons, un 
mal-aise général , de l'enrouement ^ souvent 
des nausées ; le spasme y fixé sur le gosier , 
suspend l'excrétion des mucosités , relient 
les parties halitueuses prêtes à s'échapper des 
orifices exhalans ; Tirritation y inséparable de 
ces phénomènes^ appelle le sang; celui-ci, en 
distendant les petits vaisseaux, où il entre de 
force, produit nécessairement tumeur, dou-* 
leur y rougeur ,* le malade n'avale la salive 
qn'avec peine ; les substances alimentaires , 
soit solides , soit liquides, refluent souvent par 
les narines; la respiration est laborieuse ; la 
voix altérée ; le visage rouge , gonflé ; les 
yeux saillans et injectés; le pouls plein, dur 
et vite; Turine ardente; les selles rares. Si la 
maladie doit se terminer par la mort, l'anxiété 
augmente; le decuhitus est plus difficile ^ 
principalement sur le dos ; la gorge se des- 
sèche; la voix devient confuse , puis s'éteint; 
ta poitrine râle; le visage prend uae teinte 
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livide; la bouche se couvre d'écume ; le ma- 
lade expire. Derémétiq. 

^ dans les et- 

Tels sont les principaux Iraîts de Faugiae ^'^''**°^'**' 
inflammatoire abandonnée à elle-même; sa 
durée, ses symptômes , son pronostic varient 
selon la partie ou les parties affectées. Ainsi ^ 
dans l'angine tonsillaire et pharyngée, la voix a 
quelque chose d'étouffé; dans Pangine laryngée 
et trachéale, elle est aiguë et glapissante* Dans 
celle-ci 9 la respiration est plus gênée; dans la 
pharyngée , c'est la déglutition ; enfin , lors« 
qu'elle occupe la luette, le voile du palais et 
le pharynx^ on voit les alimenset les boissons 
regorgeir plus volontiers par les narines. En 
général, si la tumeur est visible, soit à Tex^ 
teneur , soit à l'intérieur, le danger est moins 
pressant que si elle n'est pas apparente; ce 
<|ai est dire, en d'autres termes, que l'on à 
moins à redouter l'inflammation qui attaque 
les musclesf extérieurs du cou , les amyg- 
dales, le voile du palais, la luette, le con- 
tour, supérieur du pharynx, que lorsqu'elle 
s'empare de la partie inférieure dti pharynx , 
de l'œsophage, de la glotte, de Tépiglotte, 
du larynx et de la trachée-artère. Parmi les 
angines de cette dernière série , c'est-à-dire , 
parmi celles qui ne sont sensibles, ni à la Vue 
ni au toucher, celles de la trachée-arlère , du 
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larynx et de ses dépendances sont plas dan- 
DeVémétÀq. gereuses que lorsqoe le pbaijnx etTcBSopbage 

dans Im «• 1 • * / 1 • 

quinandeiA sont seuls mieresses-, par la raison tonte sim- 
ple qne le conduit aérien est plus étroit que 
le conduit alimentaire ^ et qu'à tumeur égale 
le premier est plut&t oblitéré. D'ailleurs» l'art 
supplée plus facilement au défaut de nutri- 
tion par les voies ordinaires ^ qu'au défaut de 
respiration; et» toutes choses égales » la vie se 
soutient beaucoup plus long-temps sans man- 
ger que sans respirer. Si plusieurs des parties 
énoncées plus haut s'affectent simultanémen.tf 
le mol fait des progrès plus rapides et plus 
meurtriers» et quelquefois le malade» suffoqué 
tout à coup» meurt subitement» frappé comme 
d'une espèce d'apoplexie angiueuse. 

Il est rare que l'angine dont nous traitons 
se présente à l'observateur dans toute sa pu^ 
reté. L'élément inflammatoire se trouve or- 
dinairement plus ou moins combiné avec ua 
élément humoral. L'inflammation exquise est» 
en quelque sorle» un point mathématique» que 
l'on peut concevoir parla pensée > mais qu'oq 
ne saurait rencontrer dans la nature. Les des-? 
criplions que l'on donne des phlegmades es-f 
sentielles sont des tableaux abstraits » qui peu* 
vent avoir leurs avantages dans un cadre no« 
sograj^ique ; mais ici» où il est question d'ua 
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point de pratique^ nous devons considérer la 
maladie dont il est Tobjet « telle qu'elle se ^ ^'^u^ 
présente à Tobservaleur, et non telle qu'on peut h^ ~ ' 
la concevoir par Tiniaginalion. 

' Cela pose ^ que se propose-t-on d*ôbteùir 
dans le traitement de toute tumeur inflamma- 
toire interne ? La résolution ; car les autres 
terminaisons » la suppuration 9 l'induration , 
le squirrhe^ la gangrène ^ sont ordinairement 
dangereuses^ Quels sont donc les moyens les 
plas efficaces pour obtenir ce résultat désiré 
dans Tangine inflammatoire? La saignée a de 
tout temps tenu le premier rang ^ viennent 
eosuUe les émolliens, les résolutifs ^ les éva- 
çuanS. Parmi ces derniers*} les vomitifs ont 
été employés par divers praticiens » après la 
pklébotomie y avec des succès divers j ce qui 
fait qu'ils ont été préconisés par les uns , dé- 
préciés par les autres. Mais comment déter- 
ininer l'action particulière* de deux causes 
agissant simultanément dansla production d'un 
effet unique^ sans les décomposer , pour exa^- 
miner ce que devient cet effet , sans leur con- 
cours et par l'action particulière de chacune 
d'elles ? Pour étudier donc le cas parlicuUer 
qui doit être l'objet de ce mémoire sous toutes 
les faces qu'il comporte , il convient d*abord 
d'examiner ce que deviennent lea maux de 
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gorge Inflammatoires, privés du secours de la 
l^ Yémétv{. saignée et des vomitifs ; ceux traités par la 
^aulriciT s^w'^ saignée j puis par le vomitif non pré- 
cédé de la phléboiomie. Ces points éclaircis, il 
nous sera beaucoup plus facile d apprécier 
riniluence réciproque de la saignée et du vo« 
mitif , et de balancer les avantages et les in- 
coavéniens de ce dernier, 

I. 

Il faut convenir qu'il est nombre de maux 
de gorge inflammatoires susceptibles d'une 
terminaison heureuse par les seuls eflbrts de 
la nature ; mais il est diflicile de saisir le point 
jusqu'auquel on peut resterdans Tinaction^ et 
celui où il est indispensable d*agir. Le moyen 
le plus sûr pour tracer cette ligne de démar- 
cation y c'est de rapporter des exemples. 

Une fille de quatorze ans et demi avait eu 
ses règles ^ pour la première fois 9 il j a six 
mois. Depuis trois mois , elles avaient cessé 
de cofiler. Cette suppression détermina un 
mal-aise continuel j enfin , à la suite de trà« 
TtoiE pénibles , elle sentit tout à coup un vio- 
lent mal à la tète » avec fièvre aiguë et délire. 
Lft fond de la gorge était très-rouge et très* 
âonioareujc » la langue rouge ^ le ventre 
Entre antres moyens , j'ordonnai Tap- 
Ittn de quatre saogsues à la vulve : c était 
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le second joar de Tinvaslon de la fièvre. Le 
troisième jour, plusieurs petits abcès percèrent ^^ r^méiiq. 
dans la gorge ; des glandes se manifestèrent quiîiiiin<riet. ' 
au-dehors ; la fièvre s'abattit ; la malade fut 
soulagée I et bientôt guérie. La mère me rap- 
porta que les sangsues avaient effectivement 
été appliquées^ mais qu'elles n'avaient pas 
mordu. Voilà donc une terminaison heureuse , 
dans un cas d'angînè inflammatoire , avec dé- 
lire, parle seul secours de remèdes émollienâ. 
Mais la déglutitioù et la respiration n'étaient 
pas très-gênées f la tumeur était appitrente , et 
le sujet dans r«age où le système sanguin n'est 
pas encore très-*développé* 

Le nomm^ R*' de Cl. , âgé de cinquante*^ 
cinq ans, replet > mais ayant une ^mauvaise 
poitrine 9 réclama mes soins le i8 avril i8i3. 
Le fond de la gorge était d'un rouge vif. A 
)a grande difficulté ,de respirer ^ et j^v^ timbre 
de.U^ yoii; y je jugeai que l'inflammatiorn s'é- 
tendait au larynx , et qôe même là poitrine 
y participait. La fièvre était forte. Je propo- 
sai sur lé champ la saignée; le malade me 
dit que 9 deppis vingt ans , on lui avait prédit 
que s'il se laissait jamais saigner ^ il était un 
homme mort. Je le trouvai tellement pénétré 
de cette imprudente prédiction > que je ne crus 
pas devoir insister. Alors ^ pour donner le 
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change à sa répugnaDce » et lui procurer ce- 
^oi u!Î'^*^I pendant un secours analogue sous une autre 
qainàiiciM.^ formc » je parlai des sangsues; elles furent ac« 
ceptées , mais il fut impossible de s'en procu- 
rer. Je me bornai donc à Tapplication d'un"^ 
vésicaloire entre les épaules. J^ordonnai des 
pediluves sjnapisés> et les boissons et les gar- 
garismes qui me parurent convenables. Le 
30 avril > je revis mon malade; la gorge avait 
sa couleur naturelle; la déglolition était libre; 
msiis la poitrine très - embarrassée ; la res- 
piration plus gênée qu'à ma première vi-* 
site ; la toux fréquente et presque sèche. 
Cette métastase s'était faite au sortir du pre« 
mier pédiluve (i), et avait été précédée ^ dà« 
rant le bain, par des points de côté. ( Vésica- 

(i) J'avoue que ce péclîlnve me paraît avoir été une 
des causes du transport de la matière angineuse sur 
l'organe pulmonaire ; je dis une des causes , parce 
qu'on voit , par les premiers symptômes de la mala« 
die » qu'elle^ s'étendait dé^ {«sqa'à la poitrine. Il est 
vrai qu'elle devait avohr une tendance à s'y )eter , 
yn là faiblesse de celle-ci» et parce qu'elle avait été 
antérieurement le siège de plusieurs fluxions dan- 
gereuses. Quoique des auteurs respectables conseillent 
les pediluves synaptsés dans des cas analogues , nous 
. croyons qu'on doit être en garie sur ce moyeti , et 
ne l'admettre qu'après un mûr examen. Pour peu que 
kl poitrine soiA menacée ^ il eftt prudent de le rejeter* 
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toife sur la poitrine ; loocb oximélé ; lave- 
ment légèremeat purgatif [ le malade' était ^^J^^^f ^J 
constipé depuis plusieurs jocirs] , etc. ) Tous qn»»»*»*»* 
ces moyens réussirent parfaitement. Une ex- 
pectoration abondante arrive par gradation 
du sixième au huitième jour; et le malade se 
rétablit ^ après avoir été alité environ trois se* 
âaaines. Cette affection^ très^sérieuse dans son 
début 9 me le parut davantage lors de la mé- 
tastase, connaissant le pronostic porté par 
Hippocrate dans plusieurs de ses ouvrages. 
Mais ces mêmes sentences de Gos me rassu^ 
rèrent, lorsque je vis rexpecloration s'établir 
et se souteoir. Cependant je n'avais point em^ 
plojé dans celte maladie la pblébotomie qui 
m'avait semblé indiquée, ni le vomitif^ que je 
ne jugeai pas convenable. Peui*être la sai« 
gnée, pour peu qu'elle eût été considérable j, 
eùt-ellè trop affaissé un corps déjà épuisé > et 
par conséquent mis des entraves à l'expecto- 
ration critique ; et Témélique trop ébranlé 
un homme faible et très-irritable. . 

On lit dans le Journal de médecine ( juia 
1^788 ) une observation qui peut être placée 
ici : un jeune homme sanguin ^ bilieux,, 
sans vice apparent dans les humeurs, entre 
à l'hôpital pour un mal à la gorge, avec pblo* 
gose et excoriation k la partie supérieure el^ 
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poslérieure du pharynx. Les gargarismes adou^ 
De t'ëmétiq. cîssdns Ic soulagèreot y mais ne le gaérirent 
quiiuBcieii. pas. 11 sortît de l'hôpital y pour j rentrer quel- 
ques mois après^ aveclamême luraeur inflam- 
matoire, accompagnée d'une violente fièvre. 
Le mal fit des progrès. La déglutition devint 
impossible; le danger était imminent. Dessault^ 
appelé y plonge un bistouri dans l'abcès , et lé 
malade est sauvé. 11 n'est pas à présumer quei 
le mal fi!it parvenu à celte extrémité ^ si, dans 
le principe , on eût eu recours à la saignée > et 
peut-être aux évacuans. Apparemment le ma« 
lade ne réclama des secours qu'à des époques 
où ces moyens étaient trop tardifs^ ou n'étaient 
point adaptés à son état. 

Le célèbre Boërhaave a vu un homme dont 
les amygdales et le voile du palais étaient tel- 
lement enflammés, qu'on le regardait défà 
comme suffoqué : cependant il fut sauvé par 
le seul usage d'injections émollientes faites! 
jour et nuit dans la gorge. 

De plusieurs histoires d'angines tracées par 
le père de la médecine, nous rapporterons 
seulement celle de la femme qui demeurait 
chez Aristoû ( Lîv. 5, desÉpîd. ) L'esquî- 
nanciedont elle fut attaquée^ commença par 
la langue: celle-ci était rouge et sèche. Le troi- 
sième jour y la fièvre fut aiguë; les extrémités 
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devinrent froides et livides , la respiration > 

haute et sublime; la boisson sortait par les ^^^ ''«°*^*'<ï- 

. ' * dans les eb» 

narines ; elle ne pouvait plus avaler : elle quinanciet. 
mourut le cinquième jour. La progression 
croissante et vraiment pernicieuse de ces 
sjrmptômes ne pouvait être , comme l'observe 
Aubry y que du plus mauvais augure. 

Quoique beaucoup de sujets meurent suf- 
foqués d'esquinancie y on ne saurait citer qu'un 
petit nombre d'exemples , soit parce que ces 
ëvénemens arrivent faute de secours , et par 
conséquent ne peuvent être recueillis^ soit 
parce que ceux qui en sont les témoins se 
gardent bien de les publier. 

Il est donc des angines inflammatoires qui^ 
quoique assez graves , guérissent fort bien 
sans autres secours que les émolliens et les 
résolutifs, et d*autres où le malade court le 
plus grand danger^ et peut succomber par 
l'omission d'une méthode plus active. En gé« 
néral, les angines que Ton peut le plus volon« 
tiers abandonner à la nature^ secondée par 
des moyens adoucissans^ sont celles qui at- 
taquent les sujetschez lesquels le système san- 
guin n'est pas prédominant ; les femmes bien 
menstruées ^ et dont les règles coulent à l'é- 
poque même de la maladie ; celles dont le 
siège est dans les amygdales ^ la luette ^ le 
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vœle du palais , le contour sapérieur du pha- 
Deivra^aq. rynx.en un mot, dont la tumeur est ao- 
quioanciet. parente; celles dont Tlnflammation est pure- 
ment catarrhale. La constitution régnante, la 
saison de l'année y peuvent aussi offrir des 
données précieuses à saisir. Mais Télat de la 
déglutition et de la respiration sont les signes 
les moins équivoques y ceux qu'il importe da« 
Tantage d'interroger ^ pour se décider dans le 
choix des moyens curatifs. 

II. 

La saignée est depuis si long-temps pré- 
conisée dans l'angine ^ sa réputation est 
tellement basée sur l'expérience, le meilleur 
des guides ^ qu'il serait superflu de rapporter 
des faits, dans l'intention de constater ses avan- 
tages et son efficacité. Hippocrate la conseille; 
Arétée, Cœlius Aurelianus^ Alexandre de 
Tralles , Sydenham , Boërhaave ^ Rivière , 
Recolin, Tissot, etc., etc., s'accordent à 
la regarder comme le secours le plus néces- 
saire pour combattre le caractère inflamma- 
toire, d'autant plus dangereux dans Tangine, 
qu'il porte son principal effort sur des organes 
où 11 peut produire en moins d'un instaut des 
effets funestes. Nous n'entreprendrons pas 
â*éclaircir en quel nombre, en quel lieu, de 
quelle manière doit être pratiquée Tévacua- 
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tîoD sanguine. Nous ne rechercherons pas 
davantage si le sang doil être lire en pclîle ^jj^'f^t^ell 
quantité et à plusieurs reprises, comme le qtt«"*^«»« 
veut Paul d'^gine; s'il est dangereux de 
pousser la saignée jusqu'à la syncope , comme 
le pensent Alexandre de Tralles et nombre 
d'autres médecins ; ou s'il est plusconvenable, 
comme le recommandent Arétée, et, après 
lui , Van-Swîéten , de s^arrèter lorsque le pouls 
Tacillant , la pâleur des yeux et des lèvres 
indiquent une défaillance prochaine( i ),Toutes 
ces distinctions, dis «je, sont étrangères à 
notre objet , et par conséquent ne doivent pas 
trouver place dans cet écrit. Mais ce qu'il 
nous importe^ d'établir , c'est que la phlébo- 
tomie , tout efficace qu'elle est , se trouve 
quelquefois insuffisante , et n'empêche pas le 
malade de tomber dans un état désespéré , qui 
fait regretter de n'avoir pu , dans le principe , 

m 

lui associer des secours propres à donner 

(i) Cette dernière méthode me parait préférable; 
elle m*a plusieurs fois réussi. Je citerai un brigadier 
de la gendarmerie , d'une complezion athlétique , 
•ItetDt d'une angine inflammatoire des plus aiguës. 
Une saignée du bras très-abondante le troisième jour, 
et qui laissa le malade sur le point de s'évanouir, 
le soulagea sur le champ. Le lendemaioi il était beau* 
coup mieux. Il sortit de chez lui le septième jour , 
et put reprendre les devoirs de sa charge. 



une plus grande probabilité à Fissue favorable 
D<^ rëniëtiq. ije la maladie. 

dans lei et- 

quioaucie.. Hippocrale rapporte ( Mat. pop. , 5». lîv. ) 
que la femme de Polemarchus fut prise 
d'angine en hiver. La fièvre était forte; elle 
fut saignée ; la suffocation cessa ; mais la 
fièvre persista. Le cinquième jour, douleur 
au genou; respiration comme ceux qui se 
noyent; poitrine bruyante. Du y*, an g*, jour, 
selles et urines involontaires. La voix s'éteint; 

\ la malade meurt. Le docteur Razzi a consigné 

dernièrement dans le Journal général de ' 
médecine (novembre 1812) une fort belle 
observation, touchant une esquinancie essen- 
tielle, pour laquelle le sujet fut en vain saigné 
plusieurs fois. L'inflammation , qui semblait 
s'être assoupie , se réveilla , a'étendit jusqu'à 
la poifrine, et le malade aurait infailliblement 
péri suffoqué , sans le secours de la laryngo- 
tomie. Cette observation rappelle celle de 
BordeU) touchant un médecin de Paris, lequel 
étant pris d'un mal de gorge, se fit saigner au 
.pied et deux fois au bras, et puis se purgea. 
Une nouvelle saignée fut pratiquée à la lan- 
gue ; la poitrine s'embarrassa davantage , la 
tête se prit , et le malade mourut le 7^ jour. 
Bordeu pense que cette dernière saignée h&ta 
la mort du malade, en diminuant le relssort 

de 
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de Torgane pulmonaire , et qu'un vésicatoîre y i ■ ■ 

en rappelant au - dehors Thumeur qui s'y De véméûq. 
jetait^ eût probablement produit un bon effet, quinanciet. 
£a général/ ce médecin est médiocrement 
partisan de Févacualion sanguine dans Tan- 
gine^ parce qu'il craint , pour peu qu'elle 
soit trop considérable, qu'elle ne s'oppose 
aux' mouvemens critiques dirigés sur tel ou 
tel point 9 ou qu'elle les rende insuffisans, en 
affaiblissant le malade , et le rendant par-là 
incapable de seconder les efforts salutaires 
de la nature. Néanmoins ) la masse du sang 
c|a^eHe diminue > la circulation dont elle ra- 
lentit Vimpétuosilé, le mouvement fluxiou*- 
Tiaire dirigé vers la gorge , qu'elle rompt ou' ^ 

qu'elle affaiblit , l'inflammation locale qu'elle 
résout ou tend à résoudre , spnt des avantages 
trop précieux 9 pour qu'on puisse les mettre 
ea comparaison avec les incpnvéniens qu*elle 
peut avoir. Mais s'il faut savoir ouvrir la 
veine à propos, il faut savoir la fermer de 
poéme. Une infinité de circonstances rela- 
tives à l'individu y et aux causes, extérieures 
sous l'influence desquelles il se trouve » peu- 
vent aider à se conduire à cet égard. 

^ous voyons donc jusqu'ici que s'il est des 
cas dans lesquels l'angine inflammatoire peut 
se passer de la saignée ^ il eu est un plus 

Tome L^ IL 5 
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grand nombre où elle semble iadispensablô 

Deivmëtiqa EU salut du malade, e( d'autres plus graves, oit 
i).iD«neiçt. elle ne suffit pas pour I arracher au trépas. 

IIL 

Si Pangine est bilieuse, Fémétique, noa 
précédé de la saignée , est donné avec la 
plus grande confiance. Les médecins se dé- 
cident plus difficilement, si l'élément humoral 
se trouve combiné à l'élément inflamma-* 
toire : les uns pratiquent la phlébotomie toule 
seule; les autres administrent Témétique tout 
seul , selon qu41s croient apercevoir une cer^ 
taine prédominance dans Tun des deux dé- 
mens. Engénéral, dans les cas douteux, ils com- 
mencent par la saignée, et donnent le vo-> 
mitif aussitôt après ; mais rarement ils ha« 
sardent un vomitif, sans saignée prélimi- 
naire, lorsque le génie inflammatoire parait 
prédominer, et que les symptômes de gastri- 
cité sont faibles, équivoques et peu nom- 
breux. Tissot observe fort judicieusement , à 
cet égard , dans son y^pis au peuple , que 
souvent l'inflammation de la gorge détermine 
des maux de cœur, de légères nausées , <|u'il 
faut plutôt attribuer à rirritatioù produite 
par la fluxion sanguine, comme lorsque Ton 
promène une plume ou les doigts dans Tar- 
rière-gorge, qu'à la saburre stomacale* 



t 70 
tl est cependant des cas où rémétique 
donné sans la saignée ^ produit d'beureux Dei'ém<^tiq. 
effelSy quoique rëiément inflammatoire pa- «^uinauciei. 
raisse prédominer. Ces cas peuvent se recon- 
naître à la nature des maladies régnantes , 
aux influences débilitantes , soit morales , 
soit physiques, auxquelles s'est trouvé ou se- 
trouve exposé le malade; à la région quil 
habile , ou dont il vient > si elle est basse , 
humide ^ marécageuse ; à un état de pléthore 
raréfactive; à un fojet humoral quelquefois 
caché 9 comme le remarque Grimaud, sous 
l'apparence trompeuse de symptômes inflam- 
xnaloîreSé Quelquefois encore un évacuant 
par le haut haie d'une manière avantageuse 
la terminaison de certaines angines chroni«- 
ques. Plus ces circonstances sont déiicale$ et 
difficiles à saisir , plus il ferait important de 
les élayer par des observations positives et 
concluantes. Nous en présenterons trois. 

Une fille de 22 ans, robuste et sanguine ^ 
fut prise tout à coup , eu sortant d'un pays 
marécageux où la fièvre intermittente est en-* 
démique, d*un mal de gorge violent. Elle 
avait eu peu auparavant ses rrgles comme 
de coutume. La tête était très-douloureuse, 
les yeux fort animés ; souvent elle pleurait , 
par TeÛet d*un chagrin assez vif qui semblait 

5. 
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déterminer plusieurs symptômes tierveux , 
D" rem^tiq. lesquels venaient se combiner à ceux de la 
^uioanciei. maladie principale , et en troubler la marche. 
Le pouls se sentait de cette complication ; il 
offrait des irrégularités et des redoublement 
menaçans ; le fond de la gorge était très- 
enflammé. La malade était altérée » et ne 
pouvait que difficilement satisfaire ce besoin. 
Cependant la langue était humectée et de cou- 
leur naturelle; quelques nausées avaient pré* 
cédé. Réfléchissant aux effluves marécageuses 
auxquelles la malade avait été exposée^ et aux 
accès irréguliers qui compliquaient l'angine, 
je prescrivis, après quelques délayans , seize 
grains d'ipécacuanha. Elle vomit prodigieu- 
sement. La fièvre diminua; la tumeur in«- 
flammatoire disparut en peu dé jours , et la 
malade fut bientôt sur pied. 

Depuis trois semaines, un militaire, conduit 
de prison en prison, originairement d'une 
forte constitution, mais détériorée par les 
privations de tout genre , et les soufirances 
attachées à sa position, se plaignait de mal à 
la gorge ; une fièvre violente s'y était jointe ; 
au bout de ce terme , il entra à l'hôpital. 
Face vul tueuse, y eux enflammés etlarmoyans; 
douleur de tête, langue blanche, voix rauque, 
déglutition el respiration laborieuses, chaleur 
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iaténse , saenr acre , doolear d*estoniac. 
NonobstaDt ces symptômes qui semblaient ^dJnfîJf J2l 
exiger une saignée avant tout , deux grains de q'^î"*"*»*»- 
tartrite antimonié de potasse furent donnés ^ 
le lendeniiain de son entrée, par le médecin 
de Tbôpitai. Lé malade vomit abondamment^ 
et fut soulagé. L^inflammation à la gorge , 
qui s'étendait des anîygdales au larynx , fut 
diminuée ,- il se fit une éruption générale de 
grandes plaques rouges , qui dura trois jours ; 
et le i6®. jour de son entrée à Tbôpital, il 
en sortit , en état de continuer sa route. 

J'avoue qu'intérieurement je blâmais l'em* 
plol aussi précipite de l'émétique ; mais 
voyant son bon effet, je crus en trouver la 
cause dans les crudités, suites indispensables 
d'un mauvais régime , lesquelles jointes à la 
pléthore raréfactive dépendante des fatigues 
et des agitations essuyées par le malade , 
avaient produit les symptômes qui masquaient 
un état de gaslricité réel, et qu'il était indis- 
pensable d'enlever / si l'on voulait faire dis- 
paraître l'appareil formidable des épiphéno** 
mènes dont il s'enveloppait. 

J'avais donné mes soins à une jeune dame 

dans plusieurs esquina'ncies. Celle dont je 

veux parler fut plus intense, à raison d^ cir-^ 

« constances qu'il est inutile de rapporter. Les 
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péclilaYes synapîsés , les sangsues , un vesi" 
^^M i^!e*î caloîreaubras, les boissons et les cataplasmes 
<iuAii«ii€i«s. éroollîens el résololifs furent employés tou^ 
a tour. Malgré ces secours , les anfiygdales 
restaient depuis environ trois semaines d un 
rouge vif, et très-tumëfiées ; la Bèvre était 
tombée; la langue pâteuse; il y avait de temps 
en temps des maux de cœur et des nausées. 
Je proposai un vomitif, précédé d'une saw 
gnée ; on ne voulut pas en entendre parler : 
nous composâmes , il fut convenu qu'on ap« 
pliquerait six sangsues au cou , elles furent 
négligées, Témétique seul fut pris à doses 
réfractées. Il occasionna d^ abord un trouble 
considérable dans Testomac , puis des effort» 
^iolens. La malade ne rendit que quelques 
glaires et un peu de bile délayée dans la 
grande quantité de liquide qu'elle prenait 
pour seconder Faction du remède. Le vo* 
missement ayant cessé , la malade resta, 
quelques beures dans un état de calme salis* 
faisant ; mais sur le soir , le mal a la gorge 
prit un nouvel accroissement; les tumeqrs 
augmentèrent en volume, et leur rougeur en. 
intensité. La douleur qu'elle en ressentait, 
était mêlée à une cuisson très-^vive. La 6èvre 
a^alluma. Des sangsues derrière les 4^reilles , 
des v^peiirs et des cataplasmes émollîensi 
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calmèrent ces symptômes. Dans la nuit, il y 

eut une moitear générale , et un crachement '^j.î.f 'fet'iî*. 

fréquent et abondant , qui se soutint. La q»*'*-»»*^"^»* 

malade fut assez bien cinq jours après l'em* 

ploi de Témétique , pour entreprendre un 

petit voyage^ qui né fut suivi d*aucun accident. 

Ce remède opéra d*une manière à peu près 

mécanique sur les tunieurs : en les compri-^ 

mant et les agitant en tous sens par Tefifort 

du vomissement , il en exprima on du moins 

rendit plus mobiles les, sérosités qu'elles rén* 

fermaient. Au res^e , j'aurais préféré donner 

Témétique dans le principe; mais la maladô 

é*y refusa ; ce ne fut que lasse de combattre > et 

Toyant que les tumeurs demeuraient station-* 

naîres, qu elle le demanda avec instance, et lé 

prit avec empressement. 

Quoique les deux premières observations 
n^appartieunent pas à l'angine purement in* 
flammatoire y. elles se lient cependant à 
son histoire par les phénomènes qu'elles 
ont de commun y et par l'utilité qu'il y a 
de leis rapprocher pour apprendre a les 
distinguer. Lia troisième suffit pour nous 
faire entrevoir de quel avantage peut être 
le vomitif , pour résoudre les tumeurs angi- 
Deuses ; et en même temps combien il peut 
devenir dangereux ^s'il n'est donné en temps 
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opportun y et si 9 en général , on ne prévient 
De rémétiq. pas, par des préparations préliminaires , pro- 
quioaucàet. pres à relàcher la fibre , et à diminuer Fétat 
inflammatoire dominant , Tirritalion trop 
forte qu'il peut déterminer sur tout le sys- 
tème , et spécialement sur les organes af- 
fectés. 

IV. 

• - 

Hippocrate parle de Tangine dans ses ou- 
vrages aphoristiques et descriptifs. La saignée^ 
les ventouses scarifiées , les clystères, les 
purgatifs , sont ses principaux remèdes. Nulle 
part , que je sache , il ne fait mention du 
vomitif. On pourrait même penser qu'il le 
désaprouvait dans les affections où. le sang a 
une pi*opension vers les parties supérieures f 
puisquea traitant des maux d'oreilles, il dit: 
Sic si hœc ( les ventouses ) nihil juvant , 
medicamentum propinandum sit j quod 
deorsùm purget ; sursùm verb minime , 
cùm vomitus nihil conférât , etc. ( de liwis 
in hominey cap. 6. ) ; et peu après, en parlant 
de l'ophtalmie , ayant recommandé Tusage 
du purgatif, il ajoute: cavendo ne vomitum 
faciat. Cependant Bordeu prétend que le 
jpurgatif qu'il employait de préférence dans 
langine était Félatérium, qui, donné, comme 
il le faisait, à la dose de 4 1 6^ i:i grains, ne 



( 77 ) 
ponvait manquer d'exciter le vomîssemenl(i). 
Celse , Cœlius Aurelianus , Arélée • Galien ^f l'^T^^t'q- 

' « ' ' dans le» e9r 

Alexandre deTralles, dont la méthode eu- q"»na«cie». 
ralive ne diverge de celle d^Hippocrate que 
dans les moyens accessoires ^ recommandent 
tous Télatériura après les saignées convena- 
bles^ et plusieurs d'entr'eux avec une espèce 
de prédilection. 

Quelques médecins anciens ont préconisé 
ouvertement les avantages du vomitif dans 
Fangine : Voici comment Cselius Aureliaius 
fait parler Praxagoras : Item Praxagoras ^ 
quarto libro curaiionum^synanchicos ctys^ 
terizat; et sudaribus provocatis emaciatj 
cdiquando etiam phlebotomût y dat quoque ^ 
medicamen vomificum y quod emeticum 
apellant. Héracides adopte aussi le vomitif 
après la saignée ; et ce qui prouve bien que 
les anciens regardaient Télatérium comme 
jouissant d'une vertu vomitive très-énergique^ 
cest qu'après avoir donné la composition de 
son vomitif 9 il s'exprime ainsi : Uiitur etiam 
aliquando medicamine ex omphacii succo y 

(i) Il résoUe des eipcrîences de Fr. Hoffmann , 
Faller , Adanson et Sauvages , qae non-seulement ce 
végétal provoque des évacuations par le haut , mais 
qu^ encore il a une action spécifique sur la racine de , . 

la langue. 
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, et elaierio confecio , aique diagrldio , cum 

De IVmétiq. . » » » i »-/».. 

a«Ds les et- w^/t> neueboro , é»/ ^cife , ^i fuennt m va- 
^muançie», f^Uam difficiles œgrotantes :■ ^vel elateria 

cum aceto et rutd y rursùm elaterio cum 

sinapi et salibus. 

Je ne trouve pas que les anciens se soient 
expliqués d^une manière assez précise sur les 
diverses espèces d^angine^ et aient assez pré- 
cisé les moyens curatifs qui conviennent à 
chacune, pour que leur autorité puisse être 
d'un grand poids ^ et leur lecture d*uo grand 
fruit , touchant notre objet. On peut en dire 
autant de beaucoup de médecins modernes , 
qui, bien qu'ils parlent de Tangine^ ne font 
qu'effleurer un sujet si intéressant et si digne 
d*étre approfondi. 

Sydenham saignait le premier jour; le len- 
demain, il donnait un purgatif, qu*il ren* 
voyait au troisième jour, si les symptômes 
n'étaient point apaisés. Mais il ne s'explique 
pas sur le vomitif. Hoffmann se comportait 
à peu près de la même manière. Boërhaave , 
et, après lui, son commentateur, qui, selon 
moi , est le premier qui ait douné des détails 
étendus et bien coordonnés sur Tangine , ad- 
met les purgatifs comme moyens curatifs gé« 
néraux de Tioflammation , particulièrement 
lorsqu'elle a une tendance vers les parties sa-^ 
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périeures. On ne doit point 8*élonner que 
Boërhaave rejelle rëmélîque , vu la repu- D ivmëiiq. 
gnance qu'il avait , dit-on ^ pour ce remède , qaiaaociet. 
même dans les cas où il est le plus générale- 
ment employé. Tîssot le regarde comme 
très-dangereux 9 fondé sur ce qu'il augmente 
l'inflammation 9 ou laisse une grande faiblesse 
long-temps après son usage. Il avertit ^ comme 
nous l'avons remarqué plus haut , de ne pas 
ce laisser abuser par quelques légers indices 
de turgescence supérieure. Plusieurs prali- 
ciens recommand;ables ont été plus hardis 
que lui. Rivière a recueilli quelques observa- 
tions y desquelles il conste que l'émétique ^ 
donné le plus tôt possible, la phlébolomie ayant 
précédé, a amené d^excellens résultats; plus, 
tard ^ la difficulté de la déglutition augmentée 
devient un obstacle à son administration. Cul- 
}en, dont on connaît le scepticisme thérapeu- 
tique, après avoir conseillé des saignées modé- 
rées dans l'angine inflamma.toire , ajoute qu'on 
a fréquemment observé qu'il était très-utile ^ 
dans le commencement de la maladie ^ d^ex- 
citer un vomissement copieux. Nous ne trou- 
vons pas dans la médecine pratique de StoU 
l'exemple d'angines essentielles ; cependant . 
celles qui régnèrent en mai (1779) appro- 
plièrent, de ce c^ractèrçj ^oit psir 1^ constitua 
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tîon du mois y soit par le sang inflammatoire 
De rëniéiiq. que Ton tirait des malades : ia saifi^née ap- 
quinanciei. portait peu de soulagement ; au contraire , 
le vomitif qui suivait en procurait beaucoup; 
car aussitôt après le vomissement , la déglu- 
tition se rétablissait. Mais parmi les méde- 
cins modernes 9 Bordeu est celui qui a le plus 
. exalté TefScacité de Témétique , même dans 
Tangine la plus éminemment inflammatoire, 
ir Elle n'est souvent > selon lui (tissu mu- 
» queux) j qu'un mouvement violent de la 
.» nature ^ qui fait effort pour trouver dans 
» la gorge une issue qui dégage le poumon 
» et les environs... » Il ajoute peu après : 
cf .... L'émétique, donné à propos, peut en- 
H lever les obstacles à la marche naturelle de 
» la maladie, et favoriser la maturation. 
I) C'est un fait dont je crois que tous les mé- 
» decins français auraient des preuves à 
» donner. » Il cite là-dessus plusieurs épi- 
démies angineuses traitées par son père et 
par lui , dans lesquelles Témétique jouait le 
principal rôle, comme moyen curatif. 

A quoi servirait d'accumuler les citations? 
Nous verrions toujours que les méthodes co« 
ratives de l'angine inflammatoire grave se 
réduisent à deux principales : saignée et pur- 
gatif chez les uns; saignée et vomitif chez les 
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autres. Indëpendamment des moyens accés- 
soires, tels que tisanes ^gargarismeSjfomen- D^reméiiq. 
iations, vapeurs , cataplasmes, lavemens, pé-> qàinauciet. 
diluves^ communs aux deux méthodes, cha- 
cune d'elles a ses avantages et ses incoiivé- 
niens : c'est ce que nous allons examiner. 

Les purgatifs agissent de deux manières , 
comme ëvacuans et comme irritans. Si Tan- 
gine est humorale ou mixte^ il n'est pas douteux 
que révaçuation alvine puisse être utile; en* 
core l'ëmétique serait-il préférable dans le 
plus grand nombre des cas; la turgescence 
se manifestant ordinairement par le haut, au 
commencement des maladies. II peut encore 
arriver que les symptômes inflammatoires 
cachent^ comme nous Tavons remarqué plus 
baut^ un état humoral, et n'en imposent sur . 
la vraie cause de l'angine , comme il arrive 
dans plusieurs autres afiections. Si l'on con-^ 
coit quelques soupçons , on les éclaircira ^ 
comme le^ conseille Grimaud, en essayant 
un lavement purgatif; la consistance, l'a- 
bondance, l'odeur delà matière, dont il pro- 
voque l'évacuation, et surtout Teffet que cette 
évacuation produit sur le malade , décèlent 
souvent ce que la nature semblait vouloir 
cacher , et ce qu'il y a à faire ultérieurement. ' 

Si Tingine est essentielle , le purgatif ne 
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peul élre ulile que comme irritant^ c^est-à-» 
D" rëmëtiq. dire, comme révulsif de la fluxion immi- 
quiuaocies. ociite. Sa ptopriqté évacuante est mème^ dans 
ce cas, plus ou moins nuisible, en ce qu*elle 
enlève les mucosités qui humectent les in<^ 
testins, et les protègent contre les effets de 
la fièvre inflammatoire. 

Si la maladie est absolument commen- 
çante , je veux dire , dans ce moment d*ur-» 
gasme où toutes les parties sont menacées ^ 
sans qu*aucune soit encore le siège spécial 
de l'inflammation , le purgatif, placé alors, 
peut, à la vérité, rompre la chaîne des mou- 
vemens qui se préparent , en appelant et fixant 
tout Teffort morbifique sur le bas - ventre* 
Mais si la fluxion a déjà pris son cours , le 
purgatif peut produire «trois effets nuisibles : 
1^. Entraver la crise la plus ordinaire de Tan- 
gine, qui est Texpectoralion; 2^. porter obs- 
tacle aux sueurs , dont le malade éprouve 
souvent un soulagement notable; 5^* en rap« 
pelant la fluxion qui s'établit sur la gorge > il 
peut fort bien arriver que celle-ci , en se re- 
pliant, i\e se jette sur la poitrine, j*en pour* 
rais citer des exemples, et ne détermine là 
un état plus grave que celui que l'on voulait 
éviter. 

Les modernes ont bien senti ces inçonvé- 
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tiiens, en abandonnant les drastiques dont s 



les anciens usaient dans cette circonstance. De rëinëuq. 
lis se contentent descalharliques, même plus quiDâneiet. 
génëralemeùt des minoratifs, c'est-à-dire de 
boissons délayantes propres h débarrasser les 
intesliqs de quelques excrémens , s'il s'ea 
trouvait au moment de la formation de la 
maladie; renonçant par la douceur de pareils 
remèdes à Tcffet révulsif, qui semblait être 
Tobjet principal des anciens, et dont il ne 
semble pas qu'ils aient apprécié tout le 
danger. 

Passons au vomilif, et, ^our mieui pré«« 
ciser ce que nous avons à dire louchant son 
action I considérons trois t^mps dans l'angine : 
celui d'imminence; celui de fluxion comment 
çanle; celui de fluxion dans son état. 

1^. Lorsque des frissons vagues, un mal* 
aise , un trouble général , des mouvemens fé- 
briles, annoncent une maladie commençante^ 
le médecin ne conseille ordinairement que 
des moyens préparatoires propres à s'adapter 
à tous les cas, parce qu'il ne pénètre pas ton* 
jours à cette époque les intentionssecretes.de 
la nature. Mais je veux qu'il sache qu'un mal 
à la gorge est sur le point de se déclarer : 
donnera-t-il un vomitif? Je crois qu'il serait 
déplacé; la dii^ection qu'il imprimerait aux 
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humeurs bâterait le développemenl de la 
De réméitq. fluxioD , et la déciderait même vers les par-- 
^uiuaBciet.' ties Supérieures , si la nature était indécise 

5ur le lieu qu'elle doit frapper. 

2^. La seconde période se reconnaît à la 
gène et à l'embarras de la gorge ; les parties 
affectées sont douloureuses; les sécrétions ne 
s'y font plus aussi bien ; la respiration et la 
déglutition deviennent de plus en plus pé- 
nibles 5 le pouls se développe. C'est alors 
qu'une saignée et un vomitif, précédés de 
quelques délayans, produisent ordinairement 
d'heureux résultats. Si le vomitif exalte mo- 
mentanément la sensibilité, il résout souvent 
le spasme, etaffaiblU bientôt après Firritation 
et le mouvement fluxionnaire qui en sont la 
suite. Il a encore l'avantage de porter à la 
P^au, et d'j déterminer quelquefois une moi- 
teur et une éruption salutaires. 

Plus la tumeur inflammatoire avance dans 
sa formation, plus le vomitif devient suspect ; 
plus , par conséquent , il doit être donné avec 
précaution. L'ipécacuanha est peut-être pré- 
férable dans ce cas : on le fera prendre à 
petites doses , de manière à provoquer de lé* 
gères vomituritlons , lesquelles, en exprimant 
doucement les sérosités de la tumeur, pour- 
icout la résoudre, sans trop l'irriter, et sans 

trop 
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trop fatiguer le malade. Citons un exemple. '- 

De Vémétiq, 

Un homriiè de 5o ans , replet et très- „f î;;*i^t^' 
sanguin 9 réclame mes soins le troisième jour 
d'une angine laryngée. Voix étouffée et 
sîfïiante j face vullueuse ; œil larmoyant; 
pouls plein, dur et vite; la suffocation est 
imminente. Sur le champ j'appliquai dôuze^ 
sangsues autour du çou , puis je donnai 
seize grains' d^'pécacuanba en deux doseî!/ 
Outre une {grande quantité de. liquide bili« 
forme y le malade rendit plusieurs lambeaux 
membraneux d'un blanc mat et d'une demi-*- 
ligne d'épaisseur. Ces fragmens réunis pOU* 
valent former une surface égale à la paume' 
de la main. Je ne parle pas du traitement 
consécutif, mais l'issue fut promptément' 
heureuse. Je dirai seulement qu'après le vô« 
missement, le malade était extrêmement satisK 
fait; sa voix avait repris son timbre naturel ; 
sa respilTàtion était siiigàlièretbeht améliorée ,^ 
et il ne craignait plus de mourir suffoqué 

eomme lé moment d'auparavant, (i) 

' ' I ■ , >> 

(i) Richerand cite , dans sa Wb^o^r^pWe çhirurgi-^ 
cale, on fait qui a de l'analogie avec celui-ci. L'an et 
ratrtre ressemblent aa croup des enfans: c'est la 
cynanche membraneuse dont parle Selle y dans s% 
Médecine clinique» Je crois.ceUe affection moins 
grave ches les adultes qoe cbcs Us enfans ^so^ parcf 

Tome Lyil. 6 
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" 3^. Lorsque Tangioe est d^rif «op ét^l , 

d^a'rir'c2: ^«eJ^ fîèvre.cst irès-forle, que h, 4é$kililîoa 
quiiuACM». çgn presqu'imposçible j on nepQu^^ saq^ U 

plus gr^de témerUé, li;e|sar4er uq yprpilif. Il 
n'çn est pas Iqut à fait ainsi lor$gu*eJI,e ppé^ 
s^nle upe n^irçhe chronique., 6urlQut $i elle 
est saps tièvre.L'irritaliQq pass^gèrej^ produllQ 
p,ar l'émé^îque , rajeunit ea qqçlquç sorte 
r^ngine^ÇQfnipç le çai^stique un yiçil ulcècç, 
h^lp la çris^Mur^doo , et pré,cipitç leçi pçrÎQdes 
par lesquelles devait passer la tMO^eur pour 
' parye^ir à ^ résoudre ou à Srgpp.qrç.r. C'est 
çç.que l'ai cri^ remarquer da^ rQb^çrvaÛQa 
rapporté^ a rarticle précédent. 

Apr^s avoir discale d'upç ixii^ai^e gépé^- 
Q^iç, les ^v^ntages e,l )€»s i;QÇQnv^i(i>içcis du 
YQpnitif d^s rs^Dgine inflanm^alpinç , e( mar*^ 
qcié lof éjF^q^^^ de lia çi^l^e: où il C3t s^aliu^ 
^ir^ ^ ceUes où il est nuisible, il e$l es^^isn tij^l 
d^ j^^î^ M9 ÇPVP d'o^ sqir les çirOQP^taijic^ 
«^^ftWfe*»^ iBdixidi^RiÇsqsuLpe.q^ej;4 aiidet 
à disceripçr Içsc^ oi^il ço^viç^^ de çieux où il 

doit pt rp celfilâ. 

1^. L'éœàticu3e« tmitM choses effales^d^ ail- 
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^ne le larynx ^ p)ii6 liM^ge 9 ^'oblitër^ plus difficile-» 
ment , soitpàree que leurs organes , plus forts , ohtnh 
seot plus facilemenl la faasse membrane, lorsqu'ils 
feeaimis au jeu par Taclioii d^ l'éii^tiqttet 
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Iciiirs^ se donne avec plus d'avaniage en elé, 
au conaoïencenieot de raatomna ^ dans les ^lilTtl^^l 
temps hymîdes el plovîauic ( . . . . Quàriiam qi»*»"*'*«"»« 
die$ pluifiosi p dii Gorter, en parlai»! de 
raugine l' if^A iuferUhl inflafnmatiànès ,^ sèd 
p^liÙ9 aphones aédentaiosos et catarthdso^). 
On aura égard au climat, à reij^ôsilion él k 
I9 naître ^vl sol qM'l^abife'le. qaailade, surtout 
à la nature de3 çialadias régpaMii&s» Il parait 
qi;e réméjiâqqo f éussit {^^s géneralemeft( dans 
rapgiae ëpidjépfiique , que dans l'aogÎM SfM^ 
f adique ^ d4:fpoiais ç e&t dans W fwm\er cas 
f]u il a pi^4uijL de si l^eu^'et^i^ ^ff^ls eVHi^iei 
mains de MM- Corde t| père et ftls^ lEat effets 
le mï^fne épideniH|ii|9 aHa<}ue tooleâ les 
constitutions;;! .tandij^ ^ijp l§s, ac^mesânfiam^ 
rnatoires spora^iqu^s. ne s'pbseryenl gq^re 
que parmi les si^jels rigoureux et fdëtkoriques^ 
doni 1^ Bbre ^ tp^due et irritable y permet 
moins volontiers Tus^ge im YO^titifs. .; 

2^. Le tissu làçbe el sppngiew des enfans 
fait qu^ cç Tomitif opère cb09 evfn^ fisciienieaty 
et sans irop \çs fatiguer. Dans* W feiinesae, ib 
est souYÇnt dangereux ; e'est tsepenidatit ii) 
cette période de la vi^r pÀriîeul(èremeb€^ 
entre vingt -un ans et viflgtî'-.buii, côoMnei 
Tobserve Cabanis^ que V^ngine inflamnia^^V 
tpire seyait plus fi;é4|i;ex{ia))^Pk^98' \e milistt' 

6. 
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delà vie ^ la constitution devenant plus ho- 
daus7e%*^L morale, rémélique se trouve plus souvent 
Humaucief. indiqué; mais dans la vieillesse, il faut 
redouter d'imprimer des secousses trop fortes 
à des organes usés, affaiblis 9 et dépourvus de 
cette souplesse qui se prête à l'action dâ^ 
remède, et qui en facilite le succès; 

Les données qui résultent dès divers lem- 
pérameos sont trop connues, pour qu il soit 
besoin de nous y arrêter. On s'informera 
attentivement si le sujet a eu d'autres angines; 
si on a employé , ou non , te vomitif; s'il lui 
a- "été donné dans des maladies antérieures; 
s'il vomit facilement ; s'il en a été soulagé, etc: 
Les femmes sont moins sujettes à Tangine, 
à raison du flux menstruel; aussi est-ce sa 
suppression qui la leur procure fe plus sou- 
vent; on sent donc qu'il serait imprudent 
d'administrer l'émétique , si ce flux avait lieu' 
à 1 époque de la maladie. 

Il nous reste un mot à dire sur les diverses 
manières d'agir du vomitif dans les diverses 
espèces d'esqninancie. Les angines inflamma-» 
toires laryngées et trachéales me semblent 
celles où l'émétique, placé à propos, produit' 
le meilleur efiet\ soit parce que le mal de-- 
venant promptement mortel , demande des 
secours prompts et énergiques; soit parce' 
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que rinflàmfâà^ion de ces parties prcdml * - ■■><-' 
rexudalion d'une lymphe coagulal)le q«i (AU- ^éJn^A^'^ 
tère bientôt le canal aérien , si elle n'est ex- q"****»»®^*^**, 
puisée dans le principe ; soit parce que 
Témélique ii^agîssant pas directement sur ce 
canal, est y en quelque sorte y dérivatif, par 
rapport aux affections dont il est le siège. Dans 
les angines pharyngées*, il opère eu partie 
comme tppiqjLie; les matières qu'il chasse^e^ 
l'estomac, en glissant le long de Toesophage 
et du pharynx , l'irritent par leur frottement 
et par l'âcreté dont elles sont douées. Il est . 
donc possible , dans ces cas , qu'au lieu de ' 
résoudre la tumeur, il nen étende les limites, 
pour peu qu'il ne soit pas donné dans des^ 
circonstances convenables. Les angines ton-* 
sillaires et du voile du palais participent a 
ces incqnvéniens , mais moins : on voit 
^pourquoi. 

Tels sont les résultats où nous ont conduit 
nos recherches et nos réflexions. On nqqs 
pardonnera l'étendue de ce mémoire en fa- 
veur de rimportance du sujet. D'ailleurs , 
pour parvenir à certaips résultats, on est 
souvent obligé de produire un grand appareil 
^de preuves ; si ces résultats sont une fois 
admis, l'échafaudage tombe, par -là niéme 
j^u'il devient inutile ; U Téf Ué rseule^TCiste > et 
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Observation d^Épilepsi^^ gtsériepar Vino-» 
ciilation de /a gale; parM. Àbchaiibault, 
D.-IVi.-M, I ancien médecin des armées ^ 
établi à uAmboise* 

'*( Ltft à la Société àt médecine d^ Paris \t 19 

mars iSti. ) 

Épiiep. gué- Avant soii hiariage. Madame t>.... avait 
^uKd!^îac2l t^W^^wï'S joui de la meilleure sanlç. Elle ^laît 
née de parétis saius. Sa jeunesse cependant 
avait été orageuse \ des passions brûlantes 
iàvaient rempli son ame. Contrariée dans ses 
amours 9 elle devint mélancolique à Tépoque 
ipii elle se vit enchaînée au destin de Mon- 
sieur D...., ancien officier, dont. la santé ^ 
affaiblie par de longues maladies , n\)iffrait à 
6a jeune épouse que la triste perspective 
d'une vieillesse lang^uissatite. Côtfdnïte ài Ve- 
nise , eN^ passa les sfix premiers niois de son 
mariage au milieu 'des plaisirs d^ cette cé- 
lèbre capilate. Mais leur attrait ne fut que 
passager : elle ne larda pas à se livriefr à 
toute ramertume de ses i^ëftexions sur un 
aveikit qui reffrayait. 
Bieafôt elle ^roo^ des màWises nni- 
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v^rséls i él ime toux nerrfectse â%È plus fàHè^ ^ 
qui lui fircnl garder la cfhambre. On àllrîbtia ép"'p.p^- 

* ^ *' ^ ne ()ftr rmo* 

Ces accideas auK bals ; un tf^aitettledt ahli- cui.deiag^« 
caUrrhal fui iostilué^ mM sans soiccè^^ Des 
maux de tète violèoi fi« firèat iBècilir; ils 
furenl suivie d'uDè respiralioti cdartë et ciiÉ- 
IrètnetiieRidtfficile : les digesddn^s'fil tarèrent; 
le o^urs dés autres fonctions eti frit tremblé ^ 
la seosibilitë devint exo^ssiTe> àii poihf ^tie 
Madame D.4., ne pouvait i^esserittr le moindre 
froid^ sans éprouver des eonvukions affreuse^. 
Mais ces convulsiona cllangèrent bienl^ de 
caractère y et revêliretit eehù de Tépilepsie. 
On tenta vainement tous les moyens propres 
à combattre cette dernière iftalad^te : les bams 
seuls produisirent un mieux sensible ; mais 
leurs bans effeta ne s^ firent pas remarquer 
bien long-temps. 

En iK>veiiibre f les accès se niukipliërent^ 
d'une manière > effrayante. Le froid de dé* 
cambre ei de ^nvier les dimioua^ sans oè-* 
pendant leur ôierde leur intensité. Cemieitx 
ne fut 4)ae momentané ; et ^ dès lès premic^f s 
jours de mars^ la maladie reprit son cours 
ordinaire. 

A cette époque I la gftféiHre ayant fdrStfé 
Monsieur D...« ^ envoyer Mâfdati^e ae déf^t 
de sow^égiisient y ette arrin à Milaà à lit^ 
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de mars. Les accès étaient 9 depois ^ngl {oafs 5 
rirp'«rVmo. loHgs et fréqneiis. Uo médecin milanais fut 
^ ^ appelé. Elle fut mise à Fusage du soc de 
belladona, que Ton continua pendant trente- 
quatre jours. Le résultat y loin d'être avanla- 
geux , ne fit qu'aggraver le roalliearenx état 
de Madame D*..« A cette époque , il ne se 
passait pas un seul jour sans qu'elle eût au 
moins deux attaques épileptiques. 

Les grandes chaleurs d'août et de sep- 
tembre apportèrent quelque calme; il y eut 
moins de spasme; les fonctions dîgestives re- 
prirent un peu d'énergie : mais cette amélio- 
ration fut de courte durée. Les premiers 
jours de novembre rappelèrent tous les acci- 
dens , qui y en décembre , devinrent alarmans. 
Madame D.... semblait toucher à sa fin. 
C'est à cet instant que je fus appelé* 

A une maigreur extrême , à une face hip« 
pocratique^ à des membres décharnés et 
froids, se joignaient des traits continuelle- 
ment altérés par des mouvemensconvulsifsy 
des yeux fixes , des mâchoires spasmodique- 
ment rapprochées , une écume blanchâtre 
abreuvant des lèvres décolorées , une voix 
presqu'éteinte , une respiration courte et dif- 
ficile. La réunion de tant de symptômes graves 
; me laissaient peu d'espoir de guérison. 
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Réfléchissant néanmoins à la marcbe ra- 



pide de celle cruelle aflFeclion,et me relra- riS*J*PvTâtl 
çanl les symptômes graves qui en avaient ^^•'****W^ 
marqué Içs premiers instans ^ je crus devoir 
en conclure qu*une cause matérielle extrê- 
mement énergique avait du la faire nallre. 
Mais où la trouver cette cause , qui pouvait 
seule m'éclairer sur le genre de traitement à 
prescrire ? 

L'épilepsie ne pouvait êfre héréditaire chez 
cette malade ; elle n'avait pu être acquise que 
sous rinfluence d'une cause développée de- 
puis son mariage. 

Je cherchai à m'assurer si dans la vie de 
Monsieur D..,. y je ne trouverais pas quelques 
traces capables de me conduire à cette dé- 
couverte importante. J'appris que douze jours 
avant son mariage, il avait été atteint d'une 
gale extrêmement forte ^ et que , dans la 
crainte que sa maltresse ou quelque per- 
, $onne de sa famille ne s'en aperçût , il s'était 
confié à un charlatan, qui en trente heures 
. a fait disparaître l'éruption. Depuis cette épo- 
. que, Monsieur D.... était sans cesse tourmenté 
par des douleurs atroces dans tous les mem- 
, bres , que dtfférens traitemens anti-syphiliti- ' 
. ques n'avaient fait qu'exaspérer. Les bains 
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seuls amenaient toujours on mieux sensible. 

Épilep.guë- Ti» * - • •• • 

xieparPino- P apres ces reoseigncmeas , ) ai cru aper^ 
* *^* ' cevoir la cause immédiate de la maladie de 
Madame D...., dans raffection psorique. Plu- 
sieurs KaisoDS déjà énoncées m'engageaient 
a embrasser celle opinion. Je ne m^arrélerai 
pas ici à en peser la valeur ; mais enfin )e pro- 
posai rinoculalion de la gale. 

Celte idée n'est pas nouvelle ; et , sans vou- 
loir remonter à des époques éloignées, je 
savais qu'un médecin de Tarmée d'Ilalle, qui 
s'est distingué par des expériences ingénieuses 
autant que philantropiques ( Valli) , avait fait y 
dans le dernier trimestre 1808, des essais de 
cette méthode de traitement snr un grand 
nombre de soldats épîleptiques réunis à Vé- 
rone. Les résultats obtetros^ loin de prôuvcfr 
l'opitiion que ce médecin a voulu émettre , 
savoir , que l'inoculation de hi g^e pouvait 
guérir oetCe cruelle maladie, m'ont cependant 
décidé k employer ce moyen. Le docteur 
Vaffi a guéri deux éptieptfqtres par rînôCttlâ- 
tion de ce virnr, mais soixante ont été traités 
sans succès. Qtr'eri conclure ? que dans les 
deux eicennrpîés de guérison, la cause îtnrtrf- 

diate était traisembla:blement une gsde ré^ 
'percutée, tandis que dans les autres, ëBe 

était d'une toute autre nature. 
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CèpendIâQï, eft^ admettant ùMe opinion, 



je ne trouvais point èwcore reicpHcatioti do tS^^^^ti^l 
cas pathologique de Mâdaïire D...., car elle ^^*«^4»^ 
n^àvait jamais eu d'éruption p$orir[ae, dont 
ia répetcussitm aurait pu déterminer Tépi^ 
lepsie. Mais né pèuvail-ôfi pas suppôl;er qu^ 
l'action de ce virus avait immédiàtei^ént agi 
sur fe système tierveuiti comme 1^ plus sus- 
ceptible el le plus développé? Là màrjche or*- 
dinaire des alténattons organiques m*^yài^t 
décide à etnbraéser cette opîiiion^Te fis tno« 
cu>er la gale le sèO mard. 

Dès le ^2f Madame D.... fut mi^e à Tusage 
de quelques sudorffiqués légers , el des bains 
qui furent pris de suite pendant quinze jourâ. 
Le â8 y les boutous commencèrent à pà- 

rahre. 

Le 5 avrils un nombre prodigieux de pus* 
tûtes couvrait toute la surface de la peau. 
Aussitôt un cbangeiAent très -extraordinaire 
s'est opéré dans la durée et la fréquence des 
accès épileptiques. Du sa mars au S avrils Ma- 
dame t).... n'a eu qu^un accès j et encore si 
peu marqué y^a'à peineell^a perdu Fusage 
de ses sens. 

Lés tâoyéns généraux suivis 'avec\ éxac- 
Tilude^ et ditig^s Suivant lès règles de Fart , 



7"] T" ayant fait tnarcbep rapidement la maladie 
nepariino. cruptivc^ Il H 60 restait piqs aucune trace le 
" "^ ** • a5 ayrîl. L'état du système nerveux cepen- 
dant était encore alarmant; il n'exislait plus 
d*accès, il est vrai ; mais la faiblesse et Talonie 
des organes sensitifs étaiejnt telles, que je crus 
devoir mettre la malade à l'usage .des. ner- 
vins les plus énergiques. Le mieux fut marqué 
.dès le premier jour de ce traitement. Le.cours 
jdes fonctions ;, depuis si longtemps inler- 
rompa, reprit une marche plus naturelle : les 
forces reparurent. .San état , sensiblemeat 
amélioré, en lui rendant Tcspoir d'une gué* 
rison si peu attendue , lui Bt éprouver ce 
•aime si nécessaire dans le traitement de 
toute maladie A et particulièrement dans celui 
des nerveuses. L*usage des toniques nervins 
fut continué pendant les mois d*avril et de 
mai. A cette dernière époque, Madame D.... 
était entièrement changée; la maigreur avait 
disparu; ses ti'aits n'étaient plus altérés; ses 
yeux avaient perdu de leur fixité; ses lèvres, 
enfin, si long-temps décolorées, reprenaient 
leur fraîcheur; en un mot, elle px*ésentait tous 
les signes d'une prochaine convalescence. 

Je décidai la malade à aller à la campagne, 
pour s'y livrer à l'exercice , si nécessaire dans 



le traitement des maladies chroniqnes ner* 
yeuses : elle partit, le 20 mai, pour Como, f/'''P ^/Ç"^- 
où elle habita une jolie maison, située sur cui*dela^ 
les bords du lac qui baigne les murs de cette 
ville. Des promenades multipliées , sans être 
fatigantes ; un régime suivi ; des plaisirs 
champêtres ; quelques voyages à IMiian ré^ 
tablireht bienl6i Madame D.. ./dans son pre* 
mier état. Ses idées tristefs s'effacèrent; et, 
ramenée à la raison , elle- ne frémit plus -à» 
laspect de sa; cUalxte ! ! Depuis cel instant y 
elle se porte parfaitement bien, et n'éprouve 
rien qui puisse faire craindre une*redbate. 

On voit, (^'aprèç cette obserjvaitîon, que 
Vépîlepsie pei;it jêtre guérie < par] i^n moyen 
assez simple. Je ne m'en atlrr^bQ^ pas Tboi^-. 
neur; car c'est l'opinion erronée d42 médecin 
italien qpi m'en adonné la premièi;e idée. A a 
reste , ce fait me parait assez^ c^irieux pour 
fixer l'attention .des pratociens. . 



Observation d^un rhumatisme chronique 
fixé sur les organes de la vue ; par 
M. GÉiiARDiN , D. M. P. à Nancy. 

•(Lue à r Académie de médecine. ) 

Je AN- Joseph Portieu , habitant d'un vîl- * ^';"™«*»»« 

cbroQif|uc 

ld£:e situé à deux lieues de Nancy • &gé de cin- ' lai lesorgac . 
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"" "' ^ qiMmte ans^ daaé d'une bonne conslilulioti 
"^cbl^nVqû?* et d'un tempérament bilioso^sanguia, berger 
dV irvuS!*^ de profcasioft ^ exposé depuis son enfance aux 
yicissundes des saisons et anx intcknpénes de 
Tatmosplière y nounri d^alimens grossien»^ 
couvert de vêtemens souvent humides e! non 
renoaTelës, n'a eu d'autres maladies qu'urt 
rhumatisme chronique dëtetnbiiKé par la £rat^ 
cbeur des nuits. Cette affection )e tourmen^ûh 
depuis dix à douze ans : on^nairement ûtée 
dans les épaules et les bras^elle attaquait asses^ 
souvent les membres inférieurs; queh|aefois^ 
mais rarement, la région iom'baire. 

Le ïo- fàiti 1814, PorfiVr cisl pris dVne 
fièvre piitride -«maligne y qui paTcoart Iroisf 
septénaires àtr* milieu dés afcdidens les plus^ 
lormidab)e9^, et se termine faenréusement. La 
convalescence est assurée dans lé mois de 
Juillet :Ta* santé se rétabHl. progressivement. 

Le mois suivant , Portier' vl tepris le cours 
de ses occupations : les douleurs rbumalis * 
maies oot compléleo^ent djjsparu; mais il 
éprouve on m^I de tète, dont la force et la 
durée se trouvent ep rapport avec les varia* 
tiens de Tatmosphère. 

Dans le courant du mois de scplenibre , la 

' douleur céphjlU<|u( se fixe principaieftieni ^lir 

la VQÙte orbîtsire : les yeui^ préseotent' leur 
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état naturel ,t mais les mouvemeos en sont ■ . ,. ■ . ■ 
douloureux • surtout ceux de rotation : la Ebmaaiiim^ 
paupière supérieure est quelquefois attaquée wriworjj^ii. 
d'un mouvement convulsif appréciable à 
la vue. Le soir , lorsque la fraîcheur de la 
nuit survient , ou qu il doit arriver quelques 
çhangemens dans la constitution atmosphé- 
rique^ la douleur est plus forte | plus lacé- 
rante , et se fait ressentir jusqu'à l'acciput; 
réclat d*une vive lumière est difficile à sup- 
porter ; les nuits sont laborieuses ; les réveils 
en sursaut sont fréquens ; Toeil y suivant 
Texpression du malade , semble s'aplatir et 
rentrer dans Torhllft;. un cercle rougeâlre 
se dessine autour des objets qu'il considère; ) 

enfia^ la dislance des corps environnans n'est 
plus appréciée à sa juste valeur /ils paraissent 
plus rapprochés qu'ils ne le sont réellement ; 
ce qui trompe souvent le malade dans l'acte 
de la préhension : du reste , toutes lés autres 
fonctions s'exercent dans l'ordre physiolo- 
gique. 

Tel était l'état de Portier^ lorsqu'il vint 
me consulter : l'absence des anciennes dou- 
leurs rhumatismales fixa surtout mon attention; 
et je me déterminai à les rappeler dans les 
bras y s'il était possible ^ par l'usage des fric- 
tions stimulantes et des maniluves très-chauds 
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et de courte durée* Ces moyens , coatinués 
^cia^n^l^* pendant une huitaine de jours , firent dispa- 
Sl'u w*"' Jfaltre, comme par enchantement, les accidens 
fixés sur les yeux , et furent suivis du retour 
des anciennes douleurs aux bras • et sur*- 
tout à Tarliculation scapulo-humérale droite, 
r— Portier se trouve maintenant dans Félat 
où il était avant sa maladie. 
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LÏTTÉRA.TÛRE MÉDICALE ÉTRANGÈRE. 

Faits èl obsers^àtiofiÈ concernant lès fièvres inlermît^ 
> tentes , et les exhalaisons qui làs occasionnant ; par 
sir Gilbert BlaKc , baronet , membYe de lu Société 
royale de Londres , médecin ordinaire du prince^ 
régent. Méfnotre lu à la Société médicale et chi" 
rurgicale de Londres , le 5 mars 1812. Traduit de 
l'anglais, par J, Y, -F. Vaidy.-^( Medico-chirur« 
grcal Transactions, t. ni. ) 

Ayant été chargé par le gouvernement anglais 
d'une mission spéciale dans l'Ile de Walcheren ^ du- Fièv.intf^im, 
ranl Taulomne de 1800, à IVfFet de constater ii na- Pf' <,xl>»'*'«. 
lure et les causes de la maladie et de la grande mor*' 
talilé qui ont raofssonhé Tarniée anglaise en ZéianiJe^ 
et de communiquer, dans un rapport, le résultat de 
mes recherches; ayant éié ensuite envoyé par l'ami- 
rauté à Northfleet , dans l'automne de 1810 , pour» 
reconnaître l'état de cette place , relativement à la- 
salubrité , afin de décider s'il n'y aurait point d'incon* 
irénient à y former un arsenal de marine , ainsi que' 
d'autres établissemens maritimes^ j'ai fait ^ en m'ac- 
quittant de ces deux commissions , des observationa 
qui me parais&eut dignes d'être communiquées à cette 
Société. 

Pendant mon séjour à Walcheren , non*seu]«ment 
je visitai tous les hôpitaux , mais encore , avec la 
permission du général en chef, je fis l'inspection* 
de tous les hommes qui furent renvoyés de l'arnoééi^ 
depuis' le jour du dcbarquemeuti,: afin de constater 

Tome Lni. 7 
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«.MK,.,...,^ la nature ie la maladie , et la mortalité qui en avait 

».. . ëtélasoite. C'est ie résultat de mes recheréhea que' 

V'if etbalaiii. je présente à la Société. La description de la maladie 

'' ' qui a cause de si grands ravages dans notre armée , 

est empruntée, en grande partie, des rapports officiels 

qui m'ont été adressés. 

J'arrivai dans l'Ile le 5o septembre , etj'j restai 
jusqu'au i5 octobre suivant. Pendant le séjour que 
Yy 6s, j'annonçai au Gouvernement que le grand 
qombre d'hommes affectés de fièvres intermittentes 
ou rémittentes, propres aux contrées marécageuses, 
ne laissaient aucun doute sur la cause des maladies 
qui aégnaient dans l'armée. 

Le typhus, qui est la maladie la pins commune 
des armées , dans les circonstances ordinaires, et la 
dyssenterie , qui avait été autrefois le fléau de nos 
troupes, dans les Pays-Bas , ont été rarement observés 
à Walcheren. Cependant ces deux maladies avaient 
commencé à se manifester à Flessingue , dont les lo"«- 
calités étaient moins convenables que celles de Mid* 
delbourg : d'ailleurs , la plus grande partie des maî-^ 
sons de Flessingue avait souffert du bombardement. 
Dans la grande et belle ville de Middelbourg, les 
élablissemens étaient excelleiis. Nous étions en pos<^ 
session non-seulement des hôpitaux qui avaient ap« 
partenu aux troupes françaises et hollandaises , mais 
encore des magasins spacieux et bien aérés de la com-«^ 
pagnie des Indes- Orientales. Je ne vis dans cette 
dernière ville ni typhuS ni dyssenterie ; maia ces deux 
àialadtes régnaient à Flessingne , particulièrement 
dans UU' régiment , dont tous les chirurgiens éiaienl 
«bftens on morts. Ce régiment , qui avait déjà souffert 
auparavant de la maladie endémique , manquait de 
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fleeoutv I de mëdicamens , d'aliment convenables , 

et de moyens de propreté. Ceci prouve la nécessité ^i» •..•etin 

d'avoir des hduîtaui généraux, [)Our [prévenir la nais-, p'i exlMl.»i*. 

tance et fa^ propagation des maladies contagieuses , -^ 

et pour soulager les bèpitaut régimentaires , lorsque 

les malades et les blessés y sont accumulés oalré 

mesure. Les hôpitaux généraux sont nécessaires pouf 

Te service sédentaire ; mais ils sont indispensables eià . 

campagtie, lorsque les chirurgiens doivent accompà^ 

gner leurs régimens dans les mouvemens de l'armée» 

Ces h^pttauiL défraient être pourvus d*un personnel 

nombreux, pour assurer le service^ dans ieê cm% 

d'urgence , et pour être attachés aux régimens , à me^ 

iure qu'il y a des placés vacantes. 

J'ai été dans U pénible nécessité d'annoncer ^uë 
la maladie ne diminuait point. D'après les derniérti 
rapports hebdomadaires que j^ai reçus , il parait qtië 
les deux tiers de l'armée sont, hors de service r il est 
mort environ mille hommes dans les qilatte der^ 
tiières semaines. La maladie a frappé également loott 
les bataillons, et ceux qui étaient cantonnés et ^î-- 
vaient dans l'abondance, et ceux qui étaient em- 
ployés a o siège de Flesstngue. 

Gejyendant l'air n'avait pas été plus iosalubl'ê 

leette année que les années précédentes ; au contraire , 

les habitads assuraient que la saison avait été mbl'^f 

^favorable que de coutume f et if s attribuaient cet 

xnmntage aux ploies abondantes qui sont tombées dii- 

Tvnt les âtvkt derm'ers mois ; Ils ont observé conl«-, 

•tammenl que les années les plus insalubres sont celles 

dans lesqàelHi^ il rëgne de fortes chaleurs et Oiie 

grande sécheresse ^ en été^etéM cothmencetKiéDt de 

TaiitOBiiie. 



***>— *"^ . J*ai. appris qœ cette majadi^ eodêaiîqiuf aveît éga-* 
Fièv.interm. lemeot atteint les troupes françaises et |iollajidai$ea 
pir exhalais, ^^j ont occupë Flessingue pendant ies Sept dernières 
années, et qu'autrefois les troupes du nord des Pro« 
vinceà-tJnies en souffraient également. Comme l'ar- 
j^ne^e n'avait éprouvé ni privations ni fatigues , il est 
indubitable que la maladie était causée j[)ar. des éma- 
pations dëlélëres qui s'élèvent du sol , et,qui déter- 
çainent , tous les automnes , une fièvre endémique, 
funeste particulièrement aux étrangers. 

P'après ce qui vient d'être dit , on voit qu'il n'é- 
.tait pas au pouvoir des hommes de détruire Jes causes 
qui ont produit cette maladie. Cependant, si Ton 
considère que les gens aisés du pays , et .les of&ciers 
jpai^mi les militaires anglais, 6nt été beaucoup moins 
àfi^ectés que les personnes des classes inférieures , 
.on pourra couserver l'espérance de diminuer J'im*» 
pression des causes morbifiques. C'est pourquoi je 
proposai de placer des poêles dans les barraques d.es 
soldats et dans les salles des hôpitaux , afin de sécher 
et de purifier Tair. Je représentai aussi qu'il serait 
très-avantageux de procurer a tous les soldats un dé* 
jeûner chaud. Je remarquerai également que les in- 
^dkvidus qui couchaient dans les étages supérieurs des 
maisons , étalent beaucoup moins fréqueniment ma- 
Ja<]es que ceux qui habitaient le rez-de-chaussée. 
Le général Monnet, qui commandait à Flessiugoe 
pendant .le siège 9. avait observé les bons effets que 
produisait un pen d'eau-de-vie bue. le matin. Je re- 
commandai eno)4tre de mettre beaucoup :de poivre 
dans la soupe. et. ^ans tous lea autres ^limens. 

Lors de mon .arrivée • au commencement d'oc« 
lobre I pkis de la moitié de nos soldats étaient 
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malades , ou convalescens' dans les hôpitaux. Ces 
ëtablissemens étaient encombrés par les nouveaux FièT.interni; 

malades qui arrivaient chaque jour , ti par les con« p»»" «xhulaw.: 
^ . . \ naarccajeu».. 

valescens qui attendaient l'occasion de retourner en 
Angleterre. Les malades se rétablissaient lentemenft 
et imparfaitement ; ils éprouvaient souvent des ^e-.^ 
chutes^ et quelques-uns, qui paraissaient sur U 
point de recouvrer la santé , mouraient tout à conp^ 
«ans qu'on' en p&t soupçonner la cause. Ces circoiis^ 
tances me déterminèrent à presser le départ déà 
'Convalescens. Il y en avait environ six mille, sus^ 
ceptibles d'être évacués ; et , comme nous n'aviorts 
de moyens de transpart que- pour mille^ommes, je 
demandai , conjointement av^c le docteur Mac- 
Gregor , surintendant des hopkaux militaires > qu'on 
envoyât d^Angleterre , pour cet effet , des vaisseaux 
de ligne dont on aurait désarmé les batteries basses". 
L'eiécution de cette -mesure était d'autant pliil 
urgente, que l'encombrement excessif des hôpitaux 
•pouvait faire naître une maladie contagieuse | non 
moins funeste que la première. 

Un fait remarquable dans l'action des miasmes 
des marais sur le corps humain , c'est que l'habitude 
en mitigé l'influence. Les habitans ne sont pas ro«- 
bustes j ils ,ont le teint pâle et maladif , et ont tous 
' souffert plus ou moins , par l'effet du mauvais air 
qu'ils respirent. Les enfans des deux sexes sont 
• trësVsnjets aux- affections glandulaires ; et les adulte», 
particulièrement ceux des classes^ inférieures, ont 
tous éprouvé la fièvre intermittente endémique , 
plus tôt ou plus tard , dans le cours de leur vie. Ils 
ffopt cependant beaucoup moins sujets aux fièvves 
ÎPt^rmîtt^PDtea que let étrangerst Ils ne veulent pas 



^ 



>.. 
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eonTenîr de' rînsàlubrité de leur pays, et Tes gens. 
«... • . Qoi ont rf eu de r^dw ration , et même les médecins, 

p4r exhalais, pdrlâgent ce préjugé. Ils attt-ibuaient les maladies 
** gui régnaient, parini nos ti^npps , a dfS causes m* 
▼oies , aux habitudes , à des erreurs de régime. 

Les étrangers sont affectés diversement , suivant 
]e pays d'oii ils vieni>erit Ceux qui sont nés dans 
pne contrée sèche et montagneuse , y 8<^nt les plus 
Ciposés. Les étrangers qui ont résisté aux première» 
attaques , ont beaucoup moins à craindre par la 
Suijte^ Celle vérité a été dëaiontréedaiis an mémoire 
qu*bn a trouvé chez le général n^OMi^T, qui avait 
commandé à Walcheren pendant sept aps. 

On recommanda »lors de ne pas renouveler fré- 
quemment la garnison 3 car, lorsqu'on envoyait 
les bataillons de Berg-op-Zoom « tous los quinze 
jours , pour travailler aux retranchemens de Fles- 
•ÎDgue 9 il y avait toujours un grand nombre do 
soldats qui"" tombaient malades. Le général Monnet 
fit, en conséquence « rester une garnibon stalionnairi» 
à Walcheren , afin que les hommes pussent s*accti« 
mster; et il cité l'exemple d*uh régiment français 
qui eut , dans la seconde année de son séjour, la 
moitié moins de malades que la première année , et 
qui en eut beaucoup moins encore dans les années 
suivantes. 

Le mémoire du géméral MoUnct eon tenait encore 

i|ne autre remarque très - importante : cVst que , 

♦ 

forsqa'il ét^it nécessaire- de renforcer la garnison , 
les troupes devaient être envoyées au cnmi^enlce- 
ment de l'hiver, afin qne les soldats «usàenY ^e lémps 
de s'accoutumer an climiiit avant la ^iMi d^s ma<« 
ladies ^ qui comprend les «lois 4é j| «Ui ^ fmlM i aofti 
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iBt septembre ; le général recommandait aussi de 
distribuer aux hommes qui montaient la garde, ou .p^^-„terni, 
qui étaient exposés k tout autre ser vice, pénible , iwr«*>a^*«*. 
une double ration de genièvre^ mais il accordait 
un supplément de celle bpîsson , ainsi que de vir- 
naigre , pendant l'été. Enfin , le même général avait 
fait une observatiqq bien consolante pour noaaà 
cette éppque : c'est que les babilans les plus âgés 
ne se souvenaient pas d'avoir vu durer la maladie 
au-delà du mois d'octobre. 

L'expédition de ZéUnde partit des Dunes le a8 
juillet^ et opéra son débarquement à Walcheren 
et à Beveland le 3i juillet et le i"^. août. La seule 
opération militaire de quelque importance fut le 
siège de Flessingue.^Sette place fut investie le 1*^. 
août, et capitula le i5 du même mois. Au commen- 
cement de septembre, les îles de Beveland furent éva* 
cuées , et les troupes qui les occupaient , retournèrent 
en Angleterre.il resta environ dixrhuit mille hommes 
pour la garnison de Walcheren, Plus de ia moitié 
de ces hommes moururent, ou furent renvoyés en An* 
gleterre ^ par suite de la maladie , dans le courant 
.des trois mois suivans^ et Tile fut totaleipent évacnée 
le 25 décembre. 

L'i^ute^r a dressé ici trois tableaux , fui pré|Ç>entent 
les résultats siiiv^ns : Le lo septembre , l'armée 
était composée de 770 officiers et de 17,^70 sous<offi« 
jciers e^ spldat^. Il y avait eu , depais ie 7 du mois « 
6,951 malades et azi morts. Du ^4 septembre au 
I*'. octobre, sorun effectif de 782 officiers et 16,409 
BOUS - officiera et soldats , il y avait eu 172 officiera 
mal^di^ et a morts , et 9,127 sous^officiers et soldats 
Ifialades I et :^54 worUb JEu remplaçant deuivrnji* 
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. " Il I I pnrU faebdoma^aîres qui ont été perdus , par tk 
Fiiv.interm. nioyennc proportionnelle entre les irapports qui onl 

parext.»fau. précédé, et eèux qai ont suivi , on trouve qu'il Y 
Biaiecageui. ^ * t ^ 

a eu, parmi les sous-officiers et soU^als , 73.54S 
malades, y compris lesçecbutes, et 1.865 morts. 
Ainsi, le nombre des morts est à celui ûeb malades 9 
comme 1 est k 39 ts^- l^a mortalité n'a pas été 
considérable , et elle suffirait pour faire connaiti^e 
que les troupes britanniques , pendant leur séjouY 
a Walcheren , n'ont eu à souffrir que des fièvres 
intermittentes et rémittentes. 

L'Ile de Wdichorrn a treize milles ( aiiglaîs) de 
-long de l'est à l'ouest, et neuf milifs du nord au sud. 
Middelbourg, capitale de Tile et de toute la Zélande, 
est une ville ouverte , située au centre de l'île , et 
communiquant avec la mer par un canal large et 
profond , qui s'ouvre du côté du su<l-est. Flessmguc, 
bâtie sur la côte sud , est le port prinripal , l'arsenal 
est la seule place forte. Toute l'ile , à l'exception de 
quelques collines de sable, du côté de l'ouest, est 
une plaine qui se trouve au-dessous du niveau de 
la mer pendant la haute marée , et qui est préservée 
par des digues. Le sol est formé d'un beau sable 
blanc, et d'environ un tiers d'argile j il est divisé 
*en espaces carrés , par des fossés qui servent à 
'faire écouler les eaux * vt lorsque j'arrivai , ces fossés 
étaient remplis aux deux tiers d'une eau trouble. Je 
ne ih'aperçus pas qu'ils exhalassent aucune mau- 
vaise odeur; mais je sentis des émanations très*- 
désagréables qui s'élevaient en plusieurs endroits 
des eaux stagnantes. J/ile de Walcheren , et toutes 
celle» qui composent la Zélande, paraissent avOît* 
iti formées pfur j'accumul^iion des détritus ^ue 1^ 
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Hhîn et l'Escaàt entraînent dans leurs cours. * Les 

terrains formés ainsi exhalent des vapeurs très- pièv.i„ieii«, 

nuisibles, dont la nature est entièrement inconnue. parfxhaUii«, 

iiiai'coageuui« 

Les miasmes sont plus nuisibles en Zélande qu*en 
Angleterre } dans les régions équatoriales, ils le sont 
encore plus <]u'en Zélande. Des vaisseaux éloignés 
de i5oo toises de rivages marécageux , ont éprouvé, 
aux Indes • Occidentales , Tinfluence funeste de ces 
miasmes. J'ai fait moi-même cette observation , ainsi 
que plusieurs autres médecins l'ont faite avant moi. 
J'ai appris que les équipages des vaisseaux de la 
compagnie des Indes avaient eu a souffrir des mêmes 
émanations , dans le canal qui conduit à Calcutta. 

Il est évident que la gravité des symptômes , dans 
la fièvre de Zélande , rendait le traitement fort 
âif&cile ; et Ton ne pouvait empUjer le quinquina , 
nî aucun autre remède fébrifuge, jusqu'à ce que les 
symptômes eussent diminué de violence, et que la 
bile surabondante eût été évacuée. Le traitement 
• de cet état aigu de la maladie consistait principa- 
lement dans l'empioi des purgatifs non échauffans, 
tels que le calomel et les sels neutres. Pendant l'ins- 
pection générale dont j'étais alors chargé y je n'eus 
point l'occasion de diriger moi-même le traitement 
.de quelques malades en particulier, mais j'acquis 
- un peu plus tard une grande expérience en Angle- 
terre, en traitant les officiers qui avaient apporté, 
la maladie de la Zélande , ou qui l'avaient contractée 
durant leur passage. 

La plus grande difficulté daVis le traitement de ces 

fièvres intertnitterty?s , lors des premiers accès , pro* 

' Tenait de la trop grande irritabilité de l'estomac y 

. ^uj souvent ne permettait pas d'administrer les pur- 
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gdlifs ni \b quinquina. Le meîllouf moyen ^ne j'aie 
Fiè'v ini rni ^''^'^^^ P**"** re^ijédicr à ce symptôme , était de purger 

par exijHiati. ^veç )e caloi^iel , que Je« malades prennent sans ré- 
niiU'^caftCiii » 

' pugnance, et qu'ils vomissent rarement. Lorsqu'on 

avait donné un sel neutre , et que Teslomac le re- 
jetait, il convenait d'employer une potion efferves- 
cente , composée de carbotiale de magnésie et de 
suc de citron. Il était . quelquefois avantageux de 
donner le mercure > comme altérant. 

Lorsque les malades ne pouvaient supporter le 
quinquina , on su})siituait à ce remède l'opium et 
Tfirsenic, avec des substan(:;es amëres et aromati- 
ques. On donnait ordinairement sii à douze gouttes 
de la liqueur arsenicale , de la pharmacopée de 
Londres, trois fois par )Our. Lorsque les paro- 
xysmes continuaic^it , on donnait, pendant Tinter- 
mission , peu d*heures avant le frisson , trente à cin- 
quante gouttes d^ teinture d'opium , avec une suffi- 
sante quantité de rhubarbe , pour prévenir la cons- 
tipation. Quelquefois ce remède arrêtait le paroxysme 
dès la première fois } mais le plus souvent il ne fai- 
sait qu'en diminuer la violence , et ne le faisait 
' -disf^raitre tout à f^it qu'^ la deuxième ou troisième 
|>risç.. Lorsque la 6èvre #vait cessé, on continuait 
.encore pendant quelque tenaps l'usage du remède^ 
Le carbonate de fer j administré durapt la convalea- 
cence ., dans les cas oii l'on ne pouvait soupçonner 
d'affection loça|,e , était très-pjooveaable pour re- 
médier à la débilité générale , «( peur prévenir les 
rechutes- JV fiP'?^'^ « 9ux Indes-Occideniale&et dans 
l'hôpital SaïQt-Thpmas , avec de Toxide de sine » 
des Bèvres i/ilermitiisptes qui avaient réiaistéee i|uin-> 
^uina c mais je Cais pea d'i^ge de ûe» depuis^ 



( «lO 

^Me je connaît la grande efficacité éé Tôptum , ni^ie 
4 l'arsenic. F4*v.lhierm. 

Les convalescens étaient pelidant loh|r-tempa ex- p»rexhaUi:, 
poses aux rechutes. Les émanations des marais ont 
une action incomprëhensible sur le corps hitmain. 
Quoique cette action ne détermine pas des effets ap* 
parens, elle modifie cependant la constitution de 
telle manière , que les individus qui y ont été ex« 
posés , contractent la fièvre , par suite du froid de la 
veille , d*un exercice fatigant » et quelquefois sans 
cause connue, même après avoir vécu plusieurs moÎA 
dans un air par ; les rechutes ont souvent lieu au 
retour de l'automne. On avait déjà fait la même re- 
marque lors de l'expédition dans la Nord^Uollande « - « 
aux rp ois de septembre et d'octobre 1799* Vn offi^ 
cîer qui avait fait cette campagne , vint à Londres 
réclamer mes soins , au mois d'aoAt de Tafiiiée sui- 
vante. Son corps était campé dans une contrée oii 
régnaient ordinairement des fièvres intermittentes ; il * « 
jn'apprit que ces fièvres attaquaient aeolement les 
militaires de son régiment qui avaient fait la cam- 
pagne de Nord-HoUende<. Vn autre officier , revenu 
de Portugal en 181 1 9 pour cause de mauvaisr santé, 
m'a aussi assuré que les militaires qui auraient fait 
jMtrtie de Texpéditiou de Walcheren , éiaient affectés 
|n*rncîpa)eiBeiit4e fièvres rémittentes ^ dès qulls sup- 
portaient la moindre fatigue : de sorte quHl ne restak 
dans chaque régirent qu^environ un tiers àes hommes 
.en état , de faire le servide. A Walcberen , le nombre 
jdes maladea siirfiMsa celiM des liommes qui consér- 
firent leur santé* 

Les individus qui a^ecp^aatent de nimv^u à Fao^ 
^ioa des vapeurs maréca|[ettsai y >a«ssitAt -^ks' U 
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disparition de la fièvre^ étaient les plus sujet» aux 

Fièy.ini.iiDi rechutes. 

par exhalait* Ces considérations indiquent la nécessité de con- 
viêiéctift/ùvkêt . , ... 

tinuer Tusage des remèdes fébrifuges , long-temps 

après la disparition des symptômes , et d'éviter soi* 

gneusenient les causes qui pourraient faire naître la 

nàaladie. 

J'ai en , dans cette mission , l'occasion d'observer 
la dislance à laquelle agissent Us miasmes des ma- 
rais : elle m'a paru moindre qu'on ne le croit com- 
munément, ^on seulement les équipages des vais- 
seaux dans la rade de Flessingue , mais encore ceux 
des vaisseaux de garde stationnés dans le canal , 
large d'environ' mille toises , "qui sépare l'île de Wal- 
cberen de celle de Beveland , ont été préservés de la 
maladie. 

On a observé que certaines dispositions artificielles 
peuvent améliorer considérablement l'air de certaines 
contrées. 

II est prouvé par les ouvrages de médecine , par 
les registres de mortalité , et par l'histoire , que les 
fièvres intermittentes étaient très-communes à Lon* 
dres , avant' qu^on eût pavé les rues et pratiqué des 
égouts. La isalubrité actuelle de. cette grande capi* 
taie dépend peut-être plus de la propreté qu'on y en- 
tretient, que de l'aiDélioration de la nourriture de 
ses habita ns.. 

L'évéque Burnet rapporte , Aatia son Histoire dâ 
la Héformatienî que ^ pendant le règne de la reine 
Marie , «les fièvres intêrmitient^s étaient si A'é^ 
quentes et si contagieuses , qu'elles causaient des ra- 
vages semblables à ceux de U pest^. M Et nous lisens, 
dans ^deuham e^ dans l^orton y que \% fièvre intei^ 
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tnittenle a été une* des maladies les pîtis funestes à 
Londres 9 depuis i66i jusqu'en ï665 , et que, quel- Fièy.intermtf 
ques années après , celte maladie deymt très-rare, ma^éca-eut^ 
Le même Sjdenham nous apprend que les fièvres 
intermittentes se sont montrées , de nouveau , de 
1677 ^ 1685. Ces mêmes fièvres ont encore régné 
fiéqûêmmenlv pendant ]a première moitié du dix**- 
huitième siècle. D'après mes observations , et les in« 
formations les plus exactes que j'ai pu recueillir au* 
près d'autres médecins , la fièvre intermittente ne 
s'est pas montrée épidémiquement à Londres, depuis 
plus de 5o ans. J'ai été médecin de l'bopital Saint- 
Thomas , depuis 1785 jusqu'en 179^, et ,. duranr 
cette période ', je n'^aî eu à traiter que iga fièvres in- 
termittentes : mais , comme nous étions trois méde- 
cins , le nombre qu*e ^ viens de ci teir peut être regardé 
coinme le tiers de ces fièvres. La plus grande partie 
des individus qui en étaient atteints étaient des pay« 
sans, habitant des contrées marécageuses , particu- 
lièrement Kent et Essex^ 

Un des objets de mon voyage à Northfleet était 
de vérifier si le? émanations qui f^'élèven); du bord 
de la rivière appartenant au comté d'Essex, rendaient 
cette place insalubre. D'après un plan , que possède 
ringénieur, M Rennie, la rivière, vis-à-vis Norlh*- 
fleel, a une largeur de i5oo toi^^s. . Aipsi , :1a dis- 
tance de cette ville a:u territoire d'Ëssex. est égale 
à celle qui suffisait pour préserver les éqiuipages dd 
DOS vaisseaux, au milieu du canal ^ entre Walcherea 
eiBeveland.De plus , M. Rennib , en faisant creuser 
à Northfi.eet, a trouvé une couche de craie et de 
gravier au-dessous de la couche ajrgilleuse qui 
forme la surface. Il eu résulté qu'eii procédant au^ 
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ekoavâitîoiié iv^cesMfFés , on |tf tterAît en Cessas la craie* 
Fi*v întrmi- ®^^^ gravier, et Ton élèverait le terrain de dix-huit 
par exhalais, pied 8 : ce Qui rendrait cette plafire plas sèche et plus 
•alubre. 

Prenant donc en considération les grands change-^ 
mens qu'opéreraient les excavations , les dessèche* 
Biens» le pavage, et tous les travaut nécessaires 
poar établir des arsenaux et des chanlicrs, j*ai é\é 
d'avis que , relativement I la salubrité , on ne pou* 
vait faire ftatane ob)ecttoa solide contre le pla* 
proposé* 
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Appendice^ contenant des remmrques sur la solu-^ 
brité et là population de V Angleterre et dupais 
de Galles ^ comparées^ à différentes périodes. 

S^lubrîi^ «t Depuis que raflicle précédent a été communique 

J^opolatien ^ |^ société 4 l'oraleur de la cham^^e des commu-» 
% r Auglet. ' 

«es a fail à l'auteur l'honneur de lui envoyer une 

copie des états de population , et des registres de 

{Miroisties ; pièces établies en vertu d'un acte du par-* 

Jemeni de l'année dernière ( i8i i . ) Ces pièces four* 

•Dissent des renêeignemens authentiques sur l'hygiène 

publique y et sëir k maladie qui est l'objet de cet 

-Article. 

Il est «Éort en Angleterre et dans le pays de Galles, 

pcndatit l'année i8lo , 208, i84. individus , sur une 

popalation de io,t50y6i5 kmes; ceqoiëubtit une 

proportion h peu près comme 1 est à 49. La propor- 

tioa des naissances « été comme 1 est i 54* Olh, 

ttiariages ont produit 4^ enhns. 

• Les comtés dans lesqtiels la mortalité a été an -dessus 

Ât la m^jtmm proportîonneilt , «ont Midditsci , ob 
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elle fut romme i est à 36; Kent> comnfei ^%lk 4i t 

Warwickshirc , corame i est à 4»; Gâmbridgeshire , aninbntë et 

comme i esta 44j Essex, comme Test à44; Sarrey , poHatj'>« 

comme i est à 4^ ; le district, partie orietltate de York« 

shire, comme i èslà47; le Lancashire, comme i eit 

à 48. De ces huit comtés, il y en a quatredafns lèsquelé^ 

les fièvres in lermitten tes régnent tons les ans, éaroik* s- 

Kent , Efisex , Cambridgeshîre , et le district oriental 

de Yorkskire. Dans le Lincoln^ire , U mortalité estf 

comme t à 5i v qn^îqu'on y obsisrve ^anssi des ûh^ 

vre9 intelrmitténtes. Cette faible pmportijon ëétdiiei 

sans douté , à ce que Ui sâloi^rité de la partie élevée* 

et sëché de ce comté , contre-balance le désayan-^ 

tage de la partie basse et humide. On en. trouve la 

preuve dens les registres des différèns d'istHctsr Pàf 

exemple, la nkortàlité d» filôston , qni est situé dansf 

la partie basse, est comme i à 27-, tandis que celly 

de Stainfort, qui appartient à un district élevé ,'elt / 

comme i à 5o. 

Il coi^vient de rappeler ici cette observation itL 
docteur TVelk , que la phthiste pulmonaire est ff!xi 
connue dans les contrées tnaréca^uëels oh régnent 
les fièvres intermittentes. Mais ,oonàftie la -|^hthisf^ 
^st une des caoses les plus générales dé la mortalité 
en Angleterre , on doit atlribuet* aux fièvres inter* 
mittentes la raoiriatité des pays oh des fièvres exis- 
tent habitnellement. 
■ 

• On pei^t demander qoelI<e est la catisé de là plus 
grande mortalité dnn s les quatre autres comtés, puis-^ 
<^ue la proportion y est au-dessus ^xi terihe moyen. 
Relativement à Middiesex , on peut Tattribtier aux 
circonstances nuisibles a la santé; q|lii existent dans 
la capitale^ teHes qaeted excès en tnas genres \ et 
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]péut-étre plus encore ^ l'iufluencè défavorable de cette 
<i i. . / . grande cité, particaliërement sur les jeunes enfans. 
po|)fi1ation II est remarquable cependant que Londres a gagne' 
^^* en salubrité dabs ces dernières années ^ Les re- 
gistres de mortalité prouvent que les décès ont cons^ 
tammcnt et de beaucoup excédé les naissances cha* 
que année >, jusqu'à la fin du dix-buitième siècle; 
et, depuis cette époque , les naissances ont , au 
contraire y excédé. les décès. .Cet avantage est dû en 
partie à la Vtacçination ^ mai» il n'en dépend pas uni-* 
qi;^çment » piHSque la mortalité avait déjà diminué / 
quelques années avant tctte :admirable découverte. 
La premièr,e antiée; qui présente un excédant des 
naissances ^Tfles dé<îès , dans la capitale , est 1790. 
La diminution 4e là mortalité , parmi les cnfans au* 
dessous de deux .ans , est le point le plus remarqua- 
ble. AuGommençement-el au milieu du dernier siècle^- 
le nombre d:es ehfans morts à cet âge. était de neuf 
à dix mille. Yers la fin du même siècle y et dans 
celui-ci, il n'a été que de cinq à six mille. £t si Ton 
considère que la population de Londfes ^ en 1700 ^ 
n'était que de..674;^So individus., et qu'elle a été 
évaluée, en .181Q ,«à i,o5o,ooo « il est évident que la 
iBortalité , p^rmiles enfant au-dessous de deux ans ^ 
n'est guères aujourd'bui que le tiers de ce qu'elle 
était en 1700. Une autre preuve qi^e Londres a beau*- 
coup gagné , dans les temps modernes., sous le rap- 
port de la sali^brité , se trouve dinns cet acte du par- 
lement , qui établit qu'eu 1700 la mortalité annuelle 
atteignit i individu suraS; en 1760 ^ 1 sur 21 ; en 
1801 , et dans les quatre années précédentes , i sur 
55 ', et en 1*81)^ , 1 sur 38. L'accroissement de la 

mortalité ^ au milieu du dernier siècté | a été attribué 

« 
a 
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à Pabos dei Kquears spirîtueolMt ; «bas qui fut ré^ 
primé ^k cette époque , par les'dnvîls ëlevë» auxquels 8ai«biit^ ft 
on soumît la vente de ces baissons. Les autres causas p<>p'»ï»iJo« > 
qui ontdiminaé la mortalité , paraissent être des ha* 
bitudes plus raisonnables » snrfout relativement hHà 
ventilation et à la propreté; une nourriture pfàs 
abondante et de meilleure qualité ; une amélioration 
dans rétat de la médecine; Téducation physique des 
€nfans, dirigée avec plus d*intéllijgence. 

La grande mortalité , dans Surrey , dépend în-' 
dubitableaient de ce ^u*il contielit une partie de la 
capitale, renfermant 170,000 ameé; ce qnf est plus 
de la moitié de la. population de tout le comté. 

Dans le Warvrickshire , la' granide inortatir'é paraît 
plus difficile à expliquer ; car Tair ^ dans cette partie 
du royaume 9 est très*8à1ùbre. Elle prévient , sani 
doute , de la ville de Birmtngbam , qui renferme les 
deux cinquièmes de la population de ce comté. 
X«a mortalité, dans cette ville , a atteint, durant les 
dix dernières années , t individu sur 34* Cette pro^ 
|M»rtîon est plus forte qu'à Manchester , k Leéd's ^ 
on k Nôrwicb , parce que les arts dans lesquels orii 
travaille sur les métaux , sont probablement plus ' 
naisibles.à la santé , que ceux qui ont pour objet IsT 
fabrication des divers tissus (i). 

Dans le Lancashîre , oii la mortalité est un pea 
âu-déssus du terme moyen , le nombre des villes 
très-populeuses et des grandes manufactures^est cauas 
que la proportion des artisans aux cultivateurs jf^ 
tst plus considérable que dans aucun autre comté, 
à Texception de ceux dans lesquels la capitale est 

(t) Fof. RAKAssiai^ db JHfiMi tin^çÊÊm, 

Terne LyU. 8 
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siuieç. Cette cIrcoQ&Uuix^.^plû|aepL'4Pgi««btaU6 

Salubrité et ^^ P^^'^^'^^^i^^'' K'airdM lAfnçasblr9>^St'<tiè»salubreiy. 
BopiiUctoA çi rabondj^nce du qo.iajiuattjjte y rend Ja vie- Irëfr- 
'' ' Agr^fl^^^* Maji,c.hÇ6.|iOr ^ qpi eel la 9ec««de :viil«- de 
' l'Angleterre sousi le,,i;appori de la, population , £aU' 
une excef^Uon ^ çeUe reinarque, puisque la morte- 
litÇy 4^ns le$ dix, jd:çrni[èjre& années ,, y a été comme 
\k 58 ; en iQio,,. CQo^me . i à- 74.; mais à Liver- 
pool , dans le même esp9ce.dc temps-) la mortalité' 
a et4 comme i à, 54 ; et 6n 1810 , comme 1 à 3o. 
Oo lit d'^n;;, 1^3 çeuyrqs, , du Tea docteur Perc^val , 
cyLi'en .1757 Ja mc^taU,té.fn,t , à, T^nqkesktv ,. cemime 
là 2^.7, et.cn i7|7p^<;paii^f^ f:à28<iJ3€peR^ii^^eai757i 
1(1. population, dç ceUe ^\\j9 n'éiail pas Le qtlaiit ^ cl en 
1 770, ellç n'était^ [)a^ .df I4 mojtié de ee qp'ellè e$i au«. 
jourd'hpi (^ijL, €eXl;a;améHorAtioa estidue , en grande 
partie ^ à- c^rtqirvp dispf^sitionde police , sartoui rela« 
ti vemenl à^ U veV jlMalion , qui a ^té^recompiandée et 
intrqduîte^. page leç^yant m^deciaqjui noas*a transiuia 
ces fait$. 

On o)>sçrv(| la m^Oi^.liiQ^IÎpra^lcyii pr<a^res$îve dansi 
tout, le, rqyau.me^ P^M^^ .Tannée i<3oQ ,. la;/ «oor tà^ité 
dU.itoute l'Ang;Lttt^i^eietdu pi»y9<de Galles a été def 
\ inidividi^ JSj^r. 4^ y eX en^ iSi^, de i-êar 40* 

Les faits que je vien» dti rapporter , eti les, rapn 
ports généraux .qui établissent un accroisse ment de 
population ie i ,5^6>ooo habitans (d), dans l'espace de 

"tt) ^©r- The Wbrkj <rf d»"*. ïhôbsias Percital , vol. ir. 
WarHngtbft, «1789; 

^ (à)'iy]ipitéiie» dertofers rap^èhnsV lè popalatibn de b (^^andè'^ 
Sff^tagne ëUtii db i!i^â9&,86^tpcr8o(ines^ doiMr 6;33{>4>97 du 
i)ISI^9)a^cuUn.f eL 6^7^.16. du. sexe fcmîoio.'Si l'oB-veat for* 
91er des dasses ^ A^4q^*«% Içfdjven f{r«r«| d^^ 'prefiM^x^ , 



diitayiwéf»«^]<rintsà1'angftierffarinH^tiihiîetVWT*srtnr<>]^ "^' 
de subsistance, par iv^ifnsiôn «apr^e '1^» t* cfic'alVurtf*" 
doiyenC être r^gor lescotni'u^ «ïês preii vpsd^ m ac.'ro:<- pop^biipa ' 
jSètnrnt de bortheur , de puîssancfe e! «le |jruS|iêrile '^* * * * 
jkjrur V \vg^oi^Tre ; et ils ne peuirértl* u'ùmqu'^r lâtèT 
CHusjpr une satîsJPac'.inn dcliciv»uK(> atout lioinme bieto* ' 
veit^anC ^ an^nië du noble amour die la pairie. 

Extrait des journaux de médecine allemands^ 

par J.-V.-F. Vaidy. 

Efficacité de la joubarbe dans V épUepsie y olfser^ 
véepatr le docteur Peters, phystcien de cercle ^ 
à Ànclam, ( 1Iufflano*s journal der practi&oheft- 
Heilkuiide. fe^r. i8i5. } 

LKpèrcderautear avait déjà employé la joubarbe Efficaet té de 
Çs^dùm'aère) avec succ^ d;jns le traitement de j^'''jjj*''/|^' 
Pépilep<iie Le docteur Pêters , encottrtigé par cet' 
Memplr, a obtenu d*heureux effets iix luêinê rc^- 
fùrëde chei^ cinq indivictùs'. Il presrrît la plante déa- 
Étchée' au fftûr, et rétlu^ite en poudre. 

Observation V^ , Une femme enceinte, figée* de 
trente ans «était épileptique depuis qpina;e ars. |La 
maladie avait été causée par une frayeur. Leçpji'^. 
rotjsmes revenaient irregulièreigent|, apr^es i^n ac^Q^f 
ie violent chagrin ou dé colère- Le méilecin ordonna 



Il <l| I ■*' 



ft95;99a familles s^KCQpaiaat. d^igiictfltai-e, ii^i^yOfgnrtTafèbt 
da produit du ooQuneroa, d«ft uytfKt&olHres-oa de^ inétier»|i 
et 5 19, 168 familles n'appartenaient à aucune de ces deux 
dasses« 

8. 
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ringl fràinê ié pondre dejonbârJe, âtec'aotanf; 

BIK a ê^^^ Mcre , à prendre matin et soir. Dans Tespace de 

1» )o«tâibc six semaines , il ne survînt qu'âne lëgëre attaque f 

^^'* occasionnée par un saisissement. La malade avait 

dëjà pris iine once de jonbarde* Elle en prit encore 

une antre oncCi de la même manière 9 et , un an 

après ce traitement , elle n'avait point en de rechute. 

Observation II*. Une veuve , âgée de quarante ans, 
était sujette , depuis trente ans , à des attaques d*é-- 
pilepsie , qui avaient lien vingt à trente fois dans 
le cours de l'année, à des intervalles irréguHers. Elle 
prit dixgrains de joubarde en poudre , matin et soir , 
et elle fut entièrement exempte de sa maladie pen- 
dant quatre mois. Après avoir usé une once et demie 
de pOudre ^ elle eut encore deux accès légers. Mais 
Jd« Petxrs 86 croit fondé à penser qu'elle n'en à 
pins eu d'autres , paroe qu'elle a dû continuer l'u- 
sage dn remède. 

Observation III*. Un garçon de dix ans, d'une 
faible constitution , était épileptique depuis Tàge de 
sept ans; il prit huit grains de joubarde , matin et 
soir. Après qu'il eut consommé une demi*once de 
cette substance ^ S€|i père écrivit au médecin qu'il 
n'avait plus que des crises très«>]égères , dans les- 
quelles il ne perdait pas connaissance. 

Qbservation lY*. Une fille de seise ans , réglée 
dfepuis deux années ^ éprouvait des attaques d'épi- 
lepsiey principalement à l'époque de la menstrna- 
tion. Après avoir pris une once et demie de poudre 
de Joubarde , à raison de dix grains , matin et MÏr^ 
•lie fut délivrée de ses accès; du moins elle n'en 
atait point éproavé depuis quatre mois , an moment 
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«il le docteur Petess rédigeait cette observâtîoiij, et 
elle continuait encore l'usage du reinëde, «^ . j^ 

Observation Y*. Le sujet de ceite observi^tion TàloiiiMMiit 
iStait un gardon âgé d'e dix aos« II n'était pas aUeint ^^^ 

d'une épilepsîe» notais bien d'une chorée , qui durait 
depuis plusieurs anneé&. U^^decnî-once dejoubardei 
prise par dix grains , matin et soir ,^yait opéré une 
amélioration sensible. Mais le médecin «par des cir- 
constances particulières , n'a pu continuer aeMiSNuaf^ 
à ce malade , et il est resté persuadé qu'en peïw^. 
vérant dans l'emploi de la jouba^^ on aurait ob- 
tenu une guérison radicale. 

Enseignemefit médical à Bmlin^ dam h semesire 

de rhiver i8i5-^i8i6. 

I. — A l'Universitié. 

«■ >. 

Anatomie , à l'exception de l'ostéologîe et de la Eofrlgacm* 
syndesmologie. —Le professeur Rudolphi, six foîi Betuâr 
par semaine. 

O^i^o/o^itf.— 'Le profeseeur Kir ave, quatre fois 
par semaine. 

Syndexmohgîè.'^ljt professeur Knaps , dénis fois 
par semaine. 

Splanchnologie» *-Le professeur .Kiia»e , quatre 
fois par semaine. 

Anatomie des organes des sens. -«- Le professeiMr 
RuDOLvBi , deux fois par semaine. 

Anatomie dufélus. —Le docteur Rosbnthal, 
deux fois par semaine. 

Histoire des nowelles décourertes sur la structure 
du cerveau. ««Le méme^<'' 



Leçons pmtîques de ditsectipns. —Les profM' 
fleurs RuooLPH;,pt Km^pC' 
ttîëdicrî'T* Introduction 'û la physiologie générale. -^ Le pro- 
Bcrliii* ' fcssetir Hobdei^ , deux fois par semaine. 

Physiologie jgénérale. — Le méaie , loua Ips Jourfli. 
Physiologie générale, -— Le dpcteur Qsamn , deu^L 
fois par semaine. 
Pfy&iohgie spéciale, -r- Le d^cleiir Osanw. 
Pathologie. — - Le professeur HuFEi»A«D ie )eune i 
deux fois par semaine. 

Pathologie , tl* après les institutions de Spriwqeï^ 
^- Le professeur Reich , quatre fois pai* &emaiiie. 

Anatomie pathologique, — Le professeur Rupol- 
VBl ^ quatre fois par semaine. 

Sétnéiotiqwp, —^ Le professée r HuTEi.AifD le jeune f 
trois fois p^r semaine. 

Séméiotique, — Le professée r Rficet* 
Matière médicale. "-' he docteur Osa.wn. 
. 'Hiétapeutique générale , d'après les principes 
eu mesmérisme. — Le docteur Wolpart , deux fois 
par seuiainp. 

Thérapeutique spéciale des maladies aiguës. — 
Le professeur Hufelâmd Tainé , six fois par sC" 
maioe* 

Thérapeutique spéciale des maladies chroniques* 
•^ L<? I^rofessettr Hum^APr^ le jeuoe , six fois par 
semai^ie. 

Sttr la fièvre nerveuse, — » Le professeur Rxich | 
nne fois par semaine. 

Doctrine des maladies des femmes et des enfims* 
-— Le docteur FKiEoLAEivDEa ^ deux fois par flt«* 
naine. 

Akiurgie , oa Doctrine dfis opéf^Oins çkirurgi*. 



.€ales. -^Xt {|re<iM8i|ar GaasM ^^ ^iftl» fois' pa^ se- 
maine. ' • • V ;. .1. 

des luxations et des fractures^ *^ Le doùfear Bîlli^« 



Connaissance MH^méihêde dà tridiofl/teni désittiià' 
Hons ^dss.fààcutpes. ««^dl^iî^rofeMetir^OiiAEM ,^eux 
fois par semaine. '*!•?> 

Théorie et prcHtque.d^MocQUchfiméi^k^^r^^ 
leur FRiEDLiiEirpjBa , tr/oîs fois .par çeittaiot. >.., ? < "»! 

trois fois par semaine. • . ^.h 

Aira(omi/çeipJ^.s£ofQgi&d0^ mimmcCsdotMsiii^es. 
— Le docteur B,£Cex4^^ ., ^ quatre fois par ^«emaiiië. 

Le docteur IIe(XUE9£K., . . : 7 " • \ 

Jp,iUo.mif^^ptf$iif^e .4^ <?ftMnlaiM: jififHèUrtpiâà, — - 

Le docteur Recklfben. • ;>«•»>* i«4| 

JExcfçicef çli^fijmes dél^iPi^jltitut pèUettm^ùè. — 

Le professeur HuFELAND l'aine , pour .4«imë<bciMi^; 

le docteqr Bea^ein ^ jpour la chirviigîej ^citi&.'^^c- 
EjLLiNo , pour les maladies des y;e,\kx : ,tf^u3 ks 

jours.. ^^ •».;,.. • ■ • ^ '..\.,^ 1^ 

^ Clinique de la chirurgie et àes ^^ifpqjljfid^rj^ 

y.eux y, dans rinstitutMinijjue.'r^Q^T0f^..^A'!if^ » 

"tous les jours. . . ., r.-^ 

Clinique des accouchemens . — Le docteur Fuieb- 

Physique eé^éKoie. — JL»e4>roCetfeur Ermaw. 

Pk)'sique expérimentale. — Le professeur Fischer, 
^«ifx fois fMtt^seniaifkè. 

Pfyi^iq%ie)è3tpér^rnènltdB. ^Le pirtrfésscUrTtmi^, 
deux foi* JÉftr'*'^'^"^" . . ■\ 



Chimie expérimeniale»^r^Le yrofieMeur RLApmortft' 
~ '. deux fois par srinaine. 

miàictl à Chimie expérimentale.'^ Le professeur Tuatk, 
""- deux fois par semaine. 

Chimie expérimentale générale» — Le professeur 
HsBMBSTAxiHr , SIX foîs par semaine. 

Chimie végétale. -— Le professeur HcrhbstaboTi 
deux fois par semaine. 

Examen des médicamens chimiques, ^«- Le pro* 
fesseur Turte , deux fois par seniaine. 

Zoologie générale. '^ht professeur LicHTEi^^TEiif , 
8ÎX fois par semaine. 

' Histoire naturelle des zoophjrtes. •— Le professeur 
LieHTEifSTEiK , une fois par semaine. 

Connaissance des plantes cryptogames. «— Le pro- 
fesseur Hatke , deux fois par semaine. ) 

Minéralogie. — > Le professeur Wciss , deux fois 
par semaine. 

Géognosie. ^- Le professeur Weiss , trois foii 
par semaine. 

Crjrstallologle. -— Le professeur Weiss , trois fois 
par semaine. 

Elude des minéraux du musée royal. — • Le pro« 
feaseur Wibtss. 

Influence de la physique sur lès sciences militaires» 
— ' Le professeur Tu&tb. 

IL— ' A té'AcADÉlCIX llil}IOO*OHIRVRGtGALE XIUTlXai* 

I. Professeurs ordinaires. 

C. L. MuRsiifNA , doyen. -— i®. Cours de tam^ 
dqges , une fois par semaine ; 2*. Cours d^ùpéra^ 
tiens chirurgicales f deux fois par fien^|ÎAe« , . 
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hé FdMflrt* •— Thérapeutique spécîmlé des ma'* 



lniiias aiguës^ deux foii par semaine. En«ci|ni«ii. 

]C. F. GRAzrE. — 1®. Thérapeutique des maladies Bcilia, 
dynamiques ( vitales ) des os , deux foift par semaine; 
2?. Cours d/ opérations chirurgicales , quatre fois par 
Bemaine ^5®. Cours de chirurgie générale » quatre fois 
par semaine ; 4^. Clinique de chirurgie et des mm^ 
iadies des jreux ^ tons les jours. 

S. F. HsRMBSTAKDT. -—I®. Chimie végétale , ap^ 
pliquée à la médecine^ deux fois par jemainc ; a*. 
Cours de chimie expérimentale , tous les jours. 

£. HoRK. — i^. Leçons sur les jobjets les plus im» 
portons de la direction des hôpitaux , et particulière 
ment des hôpitaux militaires , une fois par semaine ; * 
a^. Instruction clinique f une fois p^r semaine; 5^ T%^ 
rapeutique spéciale des maladies aiguës ôt çhrom» 
ques f six fois pur semaine; 4^« Exercices cliniques y 
tous les jours. 

F. HuvBLAND.— i^*. Cours de pathologie j deux fois 
par semaine ; 2®. Cours de thérapeutique ^ tous les 
}ours; 3^. Cours dé séméiotique ^ trois fois pai st» 
naine. ' ' 

J. G. KixsKWBTTKx. «—I®. Cours de logique et df^ 
iémens de mathématiques pures ; a®. Cours depsy* 
ekologie fondée sur F expérience^ 

G. KivAPt. -^ I*. Cours de sjrndesmolegie ^ deux 
fols par semaine ; 2**. Instruction pratique sur Fart ^ 
ife disséquer f tous les jours; 5". Cpur^ d'astéologie, 
quatre fois parscmaioe ; 4^- Cours de splimchnalogie^, 
quatre fois par semaine ; Cours de médecine légale^, 
trois fois par semaine. 

L»ï;. y. Kwjiff . r^ Cours depharmacotqgiep dmnt 
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B. fois par sem&ine. > •. '*. •...' , ^ 

^médical à :. C. H, HiBEKC. — J?ratiqu0 dûS €ificouchêrrf»fs , 
aeax tois par ^euiaitte» . . , 

C» A. RvDOLPai. «— <?, j4natçmie'>des'orgianfis d$s 
Sens I considérée ^aus le r^pvrtjiehi ehir^urgie^ deux 
|bi« par semaitie.i 9**» Instruction prnti^ue .Siur V^art 
de disséquer y tous les joiif»;. 5°. Cours -d\é^ati>nné.^ 
tous les jours ^ 4^. Cours d''anatomie pçthol^gi^ue ^ 
quatre fois par semaine. . 

H. Professeurs extraordin/tires.- 

C. A. KiAîôK. *— t*». Théorie et ' ]:rratvq^e des aC" 
VOttc k eti ums , trois fois par siptu^inej ri?:Let(ms sur les 
mahadtes Wiécnhiques des os \ ntie foï.< p«ir seuisirtè^ 
5*. Cbwff ^ thiirurgiegcHérid0 , deux foiis par js*- 
'VaitiB. 

E. QsÀw*. — ï^. PhysioÉofiegi^érafe , deux fois 
par semaine; 2**. Cours de matière médicale. 

G.*-C. RMcti . ^-^ Histoire de la médecine , trois 
Ibis par semaine. 

C.-D. Tt RTTiB. r^ a*. 'CeutS'de'ffhgf^^ue ^nérale f 
deux fois par semaine ^ 2**. Cours de physique esspé" 
^Mentale fèevn fors par -semaîvei 5^..\CourJ de 
Chimie idepéi iffismale y -deux ttMS paMr feiùaine; ip. 
Examen des média:anensfii»hmaee9ttSûo^hSmiiqiéef. 

Pivfe^sèitrs f)itrtivàliffrs. 

t. IR.OSENTHAL. *— 1^. Ariatofnîe ètù cerveau ; ^. 
Afratomîe Su fétus Tiùn^in, 

F.-G. HatWb^ --^inijroâuciiôn à là connaissance 
^âes Végétaux cryptogames , debx fois par seiaaihe. 

Plusieurs des cours indiqués sur ce ta1>)ean , tant 



par les eludlUns; les autres sont grataîts. Il m^a para 
inutile d'eu faice ia ^stinttîott çtour des lecteurs gni«itn«fcl» 
français. Yingt-deux professeurs fonit à riiutv^atté ro<i(lnaâ'à' 
cinquante cours pendant Je semestre d'hiver, Onse 
professeurs ordinaires , quatre professeurs extraordi*- 
naires» et deux professeurs particuliers » font qua^ 
rante-deux cours à l'académie médico-chirurgicalu 
militaire pendant le même semestre. On peut dire 
qu'en instituant un enseignement médical à Berlin «^ 
le gouvernement prussien a été libéral jusqu'à la prb^ 
digalité. £n effet, on ne voit pas pourquoi l'anatomiç 
est divisée en neuf cours, partagés entre trois pro^ 
fesseurs? Pourquoi la syndesaiolpgie est séparée de 
l'ostéologic? Pourquoi la physiol-n^gie est , l'objet df 
quatre cours? Pourquoi la sénçiéiotiqn^est séparé,^ 
de la pathologie? Pourquoi il y a deux cours de s4« 
méiotique ? Pourquoi la doctrine du typhus n'est pas 
easeigffée par le professeur chargé de la thénipea« 
tique spéciale des maladies aigiies? 

L'acadérai« médîco- chirurgicale YuiHtaîrè a étS 
établie dans le même esprit Nous y voyons huit 
<îours d'anatbmie confiés à deux professeurs^ nous y 
voyons deux côurï d*accoUcherhehs, Je conviens qu'il 
est conforiiié aux lois de fa morale et de la poli-« 
tique , de favoriser les mariages des soldais ^ pour 
en faire des citoyens, pour les attacher k la patrie 
par les liens qui ont le plus d'empire sur le cœur hu<- 
Ii^iii, Mais unr, professeur d'aeoauchemeos dpoît tt>u-* 
îoura suffire à Tinstruclion des chimrgi^fis fatlilaîrcflw 
Du resta , c^ ^td aSonda ne vicie, pas » et Vpm n% 
yevt qu'applaAidir %m\ tues générea^ës d'iiv gouv^ 
nement qui multiplie lès moyens d'iqalrueUoa^ 

ii^4hm ^iiH$f^ de k iitfofSfiiitb .:, 
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TBiRAPEUTIQUC; 
Du charbon 

1at(^mûtea. ^ ^octear Calcaono, médecin sicilien , paraît 
âToir eu, le premier, Tidëe dfemployer le charbon 
dans le traitement des fièvres intermittentes. II a fait 
connaître Theureux résultat qu'il a obtenu , dans une 
lettre intitulée : SuW uso intemo del carbon di îegno. 
MM. NiGosiA , BvRZA et Maccadino, ont fait usage 
du charbon avec un égal saccës. Enfin , les médecins 
anglais attachés à Tarmée qui a occupé la Sicile 
dans ces dernières années, ont confirmé Passertioa 
des médecins italiens* 

Le charbon a été administré pendant l'int^rmia^* 
aion , à la dose d'un gros par heure. La quantité 
moyenne, nécessaire pour arrêter les accès, a été 
de deux onces. 



Extraits des Journaux de Médecine anglais. 

Histoire d'un cas d'insensibilité , lue à la Société 
médicale et chirurgicale de Londres , le i5 mars 
1812 y par Jean Yei»lolt , médecin de Diôpital 
de Londres; traduite de V anglais , par J.-Y.-F. 
Yaidt. (Medico* chirurgical Transactions, vo* 
Ii^melIL} 

« 

Ctf d'inicB- L'oBSERTATioif saïvante présente un exemple d'în» 

jibUtté. sensibilité dans les membres supérieurs et inférieurs, 

sans paralysie; et , comme cette aiSection est extré« 

mement rare , j'en ai tracé le tableau , que j^offre 

en ce moment à la société. 

I. So.» Agé de cinquante-bail ans^ nalif d'Ecosse 1 



ëtait établi , comme planteur à la Jamaïque^ depuis 
plusieurs années. Il avait }oui , durant toute cette pé- q^^ ^, 
riode, d'une trës-bonne santé, excepté qu'il avait •il>i*»t^ 
éprouvé de temps en temps quelques maladies 
bilieuses. Il y. a environ trois ans ^ après s'être beau* 
coup échauffé et fatigué , en assistant au grand jurj . 
de Kingston » par un temps excessivement chaud ^ 
il se mit au lit | en laissant ses fenêtres ouvertes» 
£n s'évei liant le matin , il avait perdu toute sen- 
sibiiilé dans les pieds, et autour des malléoles , mais 
(Sans douleur , et sans altération de l'action muscu^ 
laire. Peu de temps après, il* ressentit un eugour- 
dissement et un fourmillement dans le petit doigt» 
L'engourdissement occupa successivement tous Isa 
autres doigts , et les deux mains furent bient&t pri* 
vées de sensibilité*. Le malade eut toujours la têtt 
libre , et ne fut jamais atteint de la colique sèchf y 
qui cause si souvent des paralysies , dans Jes Indes*-^ 
Occidentales. Un médecin distingué , de la Jamaf'* 
que , lui assura que sa maladie était occasionnée par 
le scorbut. Mais il ne parait pas que M. S,... ait eii 
des taches sur la peau , excepté un an après l'ap^ 
paritîon de .l'insensibilité , qu'il aperçut quelques 
pustules rouges sur ses jambes , en se couchant k 
terre , après s'être beaucoup échauffé en montant 
sur une colline escarpée. Il arriva en Angleterre le 
ao juillet 1811 *, et , depuis le 25 octobre « jour de 
ma première visite, jusqu'à présent, il est resté à 
peu près dans le même état , si ce n'est que son ap«. 
petit , qui était considérablemetat diminué , s'est amé- 
lioré depuis quelque temps. II a les mains, jusqu'auXr n, 
poignets , et les pieds jusqu'au dessous des malléoles^ 
complètement iiaensiblis« On peut couper , pincer ^. 
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g^«tDev ou brâff^ \^ l>eaa de ces" pâTtiejf; on peut 

G»»a*inienfc ^^^^^ ^^ ^nc^élIVs éleclriqties , sans qu'il éprouve 
tlbiiUA * là- inf>îm>ri; «fcmleof. Cependant , rmspiisibilité ne 
ftmt pa»fout à'ewip*; tnùïs elfe diminue peu à peu , 
ârrtiesupeqn'cw monte vers le ctiude' ou vérifie genou. 
Twe» nerf cilbi>B? , étnrft comprimée , à son passage , 
Ml bord'int^efne^dePole'eraiie , ne* comn^anique là sen- 
sation que^jaatfu'âH la* moitié de^^âv^nt•bras. Le ma- 
lade ttavnspfre Bciaucoiîp du c4ié^ganc&e, au-dessus 
1 deke hamehe* , maris poMailIletirs: If est itbi frileux , 

et i4' a* constarmnient les membres' fl*ôidis , a moins 
(fu'il* ne's^it dian^ une chamBté Bien ehaude. Il' a 
kfi^m^nls d'urte légère teintte pftWrjireJ Lorsqu'il veut 
conna^re la^ t^mpérafirre d^uii èorpS , it est oblige 
de îfa^>pl'î<ïuer cdnlre^on bras , contre sonr vi^^age ou 
bien eontNre sfon c<>u. H ar touj\:)urs^ l^s' mal'ns' cou- 
^wrtes-d*aYttpoTtIe^;, parccf qu'il l'es^ mettrop prës du 
fcti* lorsqu'il' veut se^ cHanfFer*; et' il s'est souveni 
bndtté», sansVen-lf^perceVorr. Eorsqn*ll se brûle, la 
plaîfe qui' en réiïu'lte gnéVit trës-prèmptemeni; et, 
' pendant la durer dk rînâisnnmation , il n'éprouve ni 
fii^lre , nr ptrl^tfen , ni augmentation* die clialèur. 
Il a^MP flait^ dernièrement SOT le genou' une brûiturey 
quidovinar Meabt une abondante snppiiriifion , et qui' 
fbt' c^tetiitpfe' de timt autre' symptôtue, dé même que 
U l»i«ùttife dés partiesffrappéès d'insHsittilitél 

L^eifu fréidè'ef'l'^àir'ctfaudé^ à^ifous \kà dégrés de 
t«mpéV>atnre, luiji&faisliehtteoj'ours'ttitfesf. Sll plonge 
sa" maind^ns de Teaà prête k ^éUn^<, il'rt^t^'prouve'au* 
cttne sensation:' inàis' s'fl Tjr rirtietit* lohg-temps , il' 
i^sene trtipêù'defroiffà i^éntlirémité' dW poiice'. If est 
absolumtéhr ittsettisiblb à' 1^ tempéjratiiire â*an corpr 
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îP:?-^^"^^'^7^:/^<?=^ !ft force ,mDSçuWre ^dan/L 9A1; 
mains. l! saisit un objel avec fermeté; maïs il lâche ç d'inien- 
cç^^*'i'. ti« 't^^j^vficw, mieutioii. est f^pp^l4t^ ver» un •i»-'^»^* 
aat.re olijjet. S<.'s mains pnrt un.pea mqi^ci dans. ces 
derniers |eiiip$. .11 lève fiacileiueni une^eha^seji mals^ 
s'i(je»si a6«>irt -^ L(Tre« i'itienout se lever^ qu'en. saisissaol* 
^ PQr|)^,'pl^çe .ajui'cîessuç <Je lui. |ln génejjal', il paraii" 
ay9,ir.jj>,çr<in ^ne partie, de ses. fonces , et çtre |ieïi\ 
sus^çg^,i|i>lç (jcroâçepitiv l'ii9:i{Mre$siçn d«5 agpnf exijë*- . 
rieurs. Il a lt> pouis régulier , et ses fonctions se fooj^ 
xi^turel.lem^ni. I,! n*a ajupune dispositioaioi^/Hyiier 
aux plaisirs de l*aj^Quc. 

. To4is^ If^ iiio<)r£;ns emptp^cfif pourvu traî^faentdfil. ^ 
ceiXf inajadii^ y tels, que Xea baifis jqha^ds.y.le^ g^^viaiT' 
ni S(ii e^ ,. 1 p^Igt^ Uiçité; t, diy qrs^ Temb<i^8 '(ociiques ^ ^ \^ 
r\^t|S to\icodenJr^.a çt le* n^i^cui^i^, n'ant pro^^ûtaiitv 

I)er^4véranc|Qif .^;::.. ...-:..,: .:.,..,, .:: • ...,.-.:. .',. 
rfîft:,î}?HP?^^l;.f^^« iça^.d'ijisensihUit^ !fApp9rt4s..p0p 
J|^ auVîP.i;^ »,^taif!ni.^jçp^pagf^5 d^^pawljfsi^ Lpi;!^^ 
q^ej4'jnse«"?iWiUé,çJ»i^ Cf]|a4)l.ele.,.9« presqfjfç com^ 
pîql^,, çUe aAjait ,9Td^l?5^jY^/?t^ent..U«^ ïjuç i^^qit^/difi^ 

<^?»"B^:v. «^ X p/M-^ljfïffinyc/PHB^^ V!âu^re cô^éwOq.^Wî 
ti;ou,ve,.ui^ fj^njj]^I.çvll«n^,î\^ d<^^^xi^fl:ie ;^lHmç dçt, 
Xranaapliosp^.dft ,ç^ll# .spfii^é. Caprin çj^i^Njii^ plf^PÇr» 
m^neç jétf^emfiup^fajblea^e, çt une, ^ina^i^q tien de^ 
mpijvéfttep^ w)lfl«,taiiîe;5,da,ns,^ côl^:gf^^çlî^,diî P?«*P?^> 
ayec«,u^ légpt. eng,ouj:^ia/skemjenA du, meipbi^ supé- 
rieur y et ifi^Ct ipsensihilité couiplete. às^n^r le côtéi 
g^i^clie de Ija. iiie 4 ,et) dfins. Iq .câjt« draiudi^ . CQrps,.^. 
d.e^îi^ le; cou. )iis(|u'e9i bas, Ç/e^ças pcés^nta am^î^ 
quelqHf %-n«iRS 4e? iPftW^o»»* de .«?i»si)4iiJ|»a,, que jfaL 
remarquées dans le sujet SQumis à p^ofi obt^KffffÂojik^ 
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oottomieTit I Tèau troiie paraissait eiMistamment 

Cas d»ltiien* ^*^®* . ^ ^ 

•ibUU<. J'aî lu déut:aatrés observations qui ant beattcoap 

d'analogie avec la mienne. La première a été com- 
muniquée , dans une lettre du docteur Samuel Baowfc , 
de Leiington, en Kenlucky, adressée au docteur 
MiLLEH , Tun des éditeurs de the American médical 
Aè/^osiVor^, et publiée dans le qualhëme volume ce 
« cette collection , page 225. Je la citerai teituelL • 
ment : 

«... Mistriss M. , de Baridstown , en Kentncky , « 
perdu tonte sensibilité, depuis pins de deui ans, 
dans ses mains et dans ses pieds. Elle ne ressent 
~^ iri'Ies coupures , ni les brAlures: Etant un jour oc- 

cupée à tailler un morceau de bois avec an couteau y' 
elle tourna inconsidérément les yeux vers un autrt 
objet , et èUe se coiipà l'extrémité du pouce gaachê , 
sans éprouver la moindre douleur. Elle ne peut 
distinguer un corps très • chaud d*aveC un corps 
firoid 9 et elle S'est profondéineVit brûlée plusieurs 
fbis y pbiir avoir commis cette méprise. Ses blessores 
et brûlures guérissent prouiptement. Malgré cette 
inàensîbriité , elle se livre & toutes ses occupations 
domestiqués , sans difBicnlté. Toutes i^s fonctions 
s<)fnt dans Tétat naturel / et elle a conservé de la vi« 
vacité , et même de ta gaité. Elle n'éprouve point 
d'autre incommodité , qu'un sentiment de plénitude, 
qu'elle attribue à la lenteur de' la circulation dans 
les parties insensibles. Comme elle est entièrement' 
privée dà sens du toucher, elle iie peut retenir les 
objets qu'elle saisit , qu'en les regardant. Si elle d£- 
tourne les yeux, elle laisse sottyeiittomb<»r des Terres, 
des assiatteSi cftc«^ 

» On 
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» On a employé san» succès Un grand nombre 
de remèdes conlre cette maladie. J'ai voulu voir Cas d'iosen- 
l'effei que produirait réleclncité. Quoiqu'elle dé- *»^*^"^- 
termine de fortes contractions dans les muscles des 
bras, jusqu'aux poignets, son action sur les mains 
a été à peine sensible. Cependant , après deux ou 
trois jours , la malade imagina qu'elle ressentait 
quelque cbose , des commotions électriques. On lui 
conseilla d'en continuer l'usage. On lui fit faire des 
onctions avec un liniment ammoniacal , et on lui 
recommanda d'appliquer un bandage roulé sur les 
veines qui paraissaient relâchées. Je n'ai point su 
comment cette affection s'est terminée , parce 
que la femme demeure à soixante-dix milles de 
Lexington. » ' 

La deuxième observation est insérée dans une 
noie de la Philosophie zoologique de M. Lamaak. 
Cesavant naturaliste rapporte, d'après IVl. Uebrjêard, 
qu'on homme âgé de cinquante ans , avait , depuis 
quatorze ans , le liras droit complètement insensible. 
Néanmoins , le membre conservait son volume et 
toute sa force. Ce bras a été le siège d'un phlegmon, 
qui occasionna de la rougeur , de la chaleur et du 
gonflement , mais aucune douleur , lors même qu'on 
pressait la partie enflammée. L'homme qui est le 
sujet de cette observation, étant à travailler , $e 
fractura l'avant-bras ver^ le tiers inférieur. Comme 
il ne ressentit qu'un craquement , il crut avoir brisé 
sa pelle : mais il reconnut bientôt son erreur , par 
l'impossibilité de se servir de sa main. Le lendemain, 
îl y avait du gonflement et de la chaleur dans Tavant- 
bras fracturé ; mais le malade n'y éprouva aucune 
douleur , pas même pendant reztension nécessaire 

Tome LriL 9 
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|)our réduire la fracture. Cans ce cas , il est évident 

Cm8 d'insen- ^^e les muscles étaientégalemeol insensibles, comme 

** ***** chez rhomme que j'ai observé; et il est probable 

qu'il en était de même de la femme dont le docteur 

Bhown a parlé. 

La conservation de l'action musculaire , et la fa- 
culté de la diriger à volonté , lorsque la partie est 
enliërement privée de la sensibilité , qu'on regarde 
universellement comme une condition des mouve* 
mens volontaires, sontdes phénomènes inexplicables, 
d'après nos connaissances physiologiques. 

J.-V,.F. Vaidt. 
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LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

Ré\^ision des nouvelles doctrines chimico pfysioh'» 
gigues , suivie d* expériences relatives à la res^ 
pi ration ; par M. Coutai^cbau , docteur en m^- 
decine. Broch, in^8^, de5o7 png, Paris , cïie» Ma- 
AAOAN , rue des Grands- Augustins, 

II*. IST DEAmER EXTRAIT, 

tJjr des chapitres les pîus intëressans de cet ou- 
vrage est celui ou rauieur traite de la nutrition. Nonv. doct. 

examine a abord la solidification des princip<*s nu- »iologiquei. 
tritifs du sang dans les divers tissus. La force plasii^ 
tjue des anciens que rillustre Grimaud a voulu re- 
produire, n'est plus admise aujourd'hui; m^is il est 
impossible de remplacer cette opinion de railtiquité 
par la coagulation de l'albumine du sang, au mojen 
de sa combinaison avec l'nxigëne. Cette combinaison 
deToxigëne libre, circulant avec le sang artériel , ne 

r 

fait au surplus que reculer la difficulté, pdisque 
la solidification de l'albumine ne peut pas même avoir 
lieu , lors']u'unie à la sérosité du sang de laquelle 
elle fnit partie, on l'pxpose plusieurs jours dans 
des vases qui la contiennent en grandes masses | 
au contact de l'oxig^ne atmosphérique , à une tem- 
pérature de il degrés. D'ailleurs, s'il était vrai que 
l'albumine , ainsi coagulée , fâi 1<» principe de la mi- 
trttion , ce phénomène ne pourrait avoir lieu que 
pour certains organes albumineux , mais non pour 
]a masse musculaire , presque entièrement formée 
de fibrine ^ ni pour les organes blancs , dont la 

9- 
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SSSSSSSSi gé1atin€ fait la base, a Ainsi , dit le docteuf CavL" 
Notiv. dont, ^nceaa , les hypothèses les plus heureuses que F*. 

chimico-pbj physiologie ait empruntées des découvertes de la 
iiplo^iquet. .... l. , „ . ' j . tf 

chimie moderne , bien qu elles aient attiré a elles, 

dès leur origine , le Suffrage de plusieurs hommes 
recommandables , n* ont jamais pu s'appliquer , même 
d'une manière équivoque, qu'à un très-petit nombre 
de faits partiels et isolés. i> Mais si , au Ifeu de s'ar- 
rêter à une propriété particulière, à un seul des 
matériaux de la nutrition , on veut envisager cette 
fonction sous un rapport plus étendu y toutes les ten- 
tatives d'explications chimiques seront infructueuses. 
Yous dites que chaque subtauce se sépare du sang, 
le réservoir commun , pour se déposer dans les or- 
ganes qui lui sont propres ^ mais comment explique* 
rez-vous le départ de cette multitude de principes di- 
vers qui se modifient suivant la différence des or- 
ganes ou l'acte de séparation a lieu ? Quelle est la 
force qui fait que l'albumine , la gélatine , la fibrine, 
^éme les sels calcaires, se séparent isolément et 
successivement dé la masse générale ? Ce n'est pas 
tout, chacun de ces principes diffère encore selon 
les organes qu'il forme. Par exemple , la gélatine 
ne se présente pas dans le même état et avec des 
propriétés absolument semblables dans le tissu cel- 
lulaire, les ligameos, la peau, l'épidcrme , le tissa* 
corné. Il en est de même de l'albumine , de la fi- 
brine , etc. Ainsi donc, il faut chercher hor^ de la 
sphère des phénomènes chimiques ou physiques , la 
cause qui détermine et régularise la solidification des 
diverses parties nutritives du sang. Cette fonction 
doit être considérée uniquement comme un acte 
de la vitalité , placé sous l'inâuence immédiate d'uno 
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force vivante analogue à celle qui péuëlre les or- 
ganes sécréteurs : et préside aux diverses espèces de j^^uv, doct. 
sécrétions : bien entendu qu'on ne confondra pas cette chimico pUy 

. tiologiquef. 

force vitale solidifiante , avec celle d agrégation qui 
détermine la réunion , et l'adhésion des molécules 
intégrantes des corps , et les fait exister en état de so* 
lides. Cette dernière réflexion est une preuve de plus , 
que les principes nutritifs sont hors de la dépen-* 
dance des lois chimiques; qu'ils acquièrent par une 
suite d'claborations les propriétés vitales ; proprîé* 
tés que, par des lois vraiment étonnantes et admi- 
rables , la matière animale perd aussitôt qu'absorbée 
par les lymphatiques , et redevenue liquide , elle re* 
tourne dans le torrent circulaire, pour être évacuée 
au- dehors , ou employée à quelque usage particulier 
au-dedans de l'économie. C'est ainsi , « qu'envisagée 
sous ce double rapport, la nutrition consiste dans 
je passage de l'état inorganique à l'état d'organi- 
sation , de l'état de corps inerte à l'état de corps 
vivant : c'est à cette fonction qu'est attribué le pri- 
vilège remarquable de tirer la matière du monde 
physique pour la faire exister momentanément sous 
l'empire des forces de la vie. » 

Quant à la comppsilian chimique des tissus fTani-^ 
teur pense que , bien que la nature l'ait établie et 
fixée d'une manière à peu près invariable , comme 
une condition importante de leur manière d'exister , 
il n'en est pas moins vrai que ces principes consr 
titutifs n'ont aucune espèce de rapport connu avec 
leurs usages et leurs propriétés essentielles. Il assure 
même que ces principes ne sont uniquement que le 
résultat de l'organisation de ces tissus , et des forces 
yiiales dont ils sont pénétrés. Il s'attache à prouver 
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^ssasa^ ctile importante Yérilé , qae les chimislrs icmt 
NoiiT. (]oci. loin d'admettre, par des arguineos tires de feurd 
iiologîquei? propres travaux. D'après Fourcroy, le^ substances 
airiinales soiides sont en grande partie formées de 
gp'Iatine , d'albumine ou de fibrine unies à quelques 
sels. Mn's qu'ont de commun ces substances con-* 
«îd^rées cliiintquement , avec l'organe varie qu'elles 
composent 7 Quelle analogie peot-on trouver , par 
exemple , entre les caractères chimiques de la gé- 
latine avec la structure et les fonctions des organe^ 
eii elle entre comme élément prir^cipa! ? Dira-t-on 
que l'albumine qui compose en partie le cerveau et 
les nerfs , ait quelque rapport avec leurs fonctions 7 
« Quel est l'homme de bon sens qui voudrait accorder 
un seul instant à un examen de cette sorte?» Là 
fibrine seule peut faire exception , parce qu'il existe 
un rapport manifeste entre la propriété contractile 
de cette substance, et l'action des muscles. Mais on 
doit remarquer que cette propriété contractile n'a 
pas le plus petit rapport avec la composition in- 
time des molécules et leurs af&uités chimiques. La 
fibrine qui se conlfacle est une matière véritable- 
ment organisée et vivante , dont les réactifs chimi- 
^es détruisent uiéme sur le champ Torgani- 
cation. 

L'auteur ayant examiné séparément les diverses 
ëlaborations de la substance alimentaire , se livre 
ensuite k des considérations plus générales dans le 
chapitre de l* assimilation Cette importante fonction, 
commencée dans la cavité du conduit digestif, ter- 
minée, d'une part, dans la profondeur des tissus, et 
de l'autre , dans les organes de là sécrétion , n'est en 
effet qu'une suite àé it^nuîùrmtiiùn Bnhie par l'a- 
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liment, maïs transformations tout à fait hors ia do- 
maine de la chimie> soit par Taction des organes Nout, docu 
qui y coopèrent , soit par les propriétés imprimées gio\ogiau€*; 
par cette action à la substance alimentaire. Ce cha- 
pitre est divisé en trois articles. On examine dans 
le premier qoelle peut être la nature de Taliment ; 
en compare dans le second les principes contenus 
dans les ah'mens avec ceux des produits de l'assi* 
milalion; enfin , dans le troisième, se trouve exposée 
l'action même de l'assimilation. 

// «y a ^u*im aliment , mais lljr à plusieurs es-* 
pèces d'allmens , a dit le père de la médecine; ce 
qui veut dire que la propriété nutritive réside dans 
plusieurs substances, ou bien, comme on lerépëled'a- 
prës Hippocrate , dans une note de l'ouvrage, p i8^ 
Falimeniesi iouicequlnourrli.Miïis n'existe-t'ilqu*unt 
•eule matière alibile contenue dans plusieurs sorteaf 
desubstances? Plusieurs grands médecins l'ont penséf 
tous néanmoins , comme le dit l'auteur , ont tenté 
de réaliser une abstraction, il n'y a d'abord aucun 
aliment entièrement nutritif, et qui ne fournisse un 
résidu excrémentitiel : en second lieu , c'est que les 
difTérens principes qui servent à notre nourriture 
habituelle , confondus par la nature elle-même , îe 
sont également dans le trarait de la digestion sto* 
xnacale , et concourent tous à la formation du chyme^ 
da chyle , des fèces , etc. n D'oii il suit qu'il est 
impossible de déterminer dans une substance alté* 
rable par les sucs gastnques, ce qu'elle a de nutritif 
et d'assimilable , et ce qu'elle a d'excrémentttiel , et 
par conséquent de reniionter à une source unique de i 

la propriété nutritive. » La seule substance qu'on 
pourrait regarder comme eYcIo^ivemeat douée de 
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cette propriété nntrîtivé'y serait Un fluide créé ao" 

_ . dedans de nous , par l'action des forces dieestives. 
Nouv. doci. ' ... 

cbiruico-phjf D'aprës cette opinion , le cbyle mériterait unique-' 
^^ * ment le nom ^â/t/n^/ft , dans le sens d'Hippocrate. 
Il est cependant prouvé , ajoute M. Coutanceau , 
que beaucoup de substances minérales ne souffrent 
aucune altération de la part des organes assimila- 
teurs. Plusieurs substances végétales éludent aussi 
la puissance digestive^ mais dans ces cas , les prin- 
cipes de ces corps passent inaltérés au travers de 
toutes les filières d'une digestion complète. On con- 
naît l'amertume communiquée au lait par l'absyn- 
tbe , la tanaisie , la couleur rouge que l'urine em- 
prunte de ta garance , de la betterave , etc. Ces 
particularités ne* sont 1* effet d'aucune affinité chimi- 
que; on peut les expliquer par la sensibilité orga- 
nique qui s'exerce plus sur une substance que sur 
une autre. 

Maintenant , si l'on compare les principes conte* 
nus dans les alimens , avec ceux des produits de 
l'assimilation , on trouvera bien certains rapports , 
maïs non une identité parfaite. Il faut toujours en 
revenir à ce principe , que Tassimilation d'un prin* 
cipe végétal ou animal exige un travail organique. 
Une remarque importante à faire, c'est que certaines 
substances trës-abondantes dans le corps animal , 
sont le produit de l'action des organes; par exemple, 
le phosphate calcaire qni entre en général pour très- 
peu de chose dans la plupart de nos alimens. 

Avant d'exposer en quoi consiste F assimilation , 
notre auteur établit , « qu'une substance est dite très* 
animalisée , quand , traitée par l'acide niirique | 
elle fournit beaucoup d'azote i comme le fait la fibrine 
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du ^ang , ou celle des muscles; ou bien lorsqu'elle 
se putréfie aisément et laisse dégager dans sa fer- iQout. dnct. 
mentalion putride , une grande abondance de pro- ^Jjjogi^wf 
duits ammoniacaux , comme il arrive pour la bile, et 
surtout pour l'urine , ce qu'on aurait appelé autre* 
fois une substance sepiique» » Apres cette explica- 
tion nécessaire y M. Goutanceau , expose bs idées 
des chimistes sur l'assimilation. Selon eux, cettst 
grande fonction ne consiste qu'à dépouiller successi- 
vement la matière nutritive d'une grstnde partie de 
son carbone , que remplace aussitôt l'azote, en excë^ 
dans les humeurs animales. Mais d'abord on doit 
regarder à peu près comme nulle , la déperdition 
de gaz acide carbonique qui se fait dans les premiers 
instans de la digestion^ Celle qui a lieu dans les pou- 
mons est à la vérité plus considérable. Cependant ^ 
si l'on se rappelle ce qui a été dit k l'article de l'^e- 
maiose { vcyyez-cahier d^ avril 1816, p, 118), on 
sera convaincu que l'action pulmonaire est le pro- 
duit d'une véritable sécrétion , provenant , comme 
toutes les autres , du sang artériel. Les chimistes se 
sont également crus en droit d'attribuer le même 
usage à la transpiration cutanée; mais ici l'objection 
est encore plus forte, car l'organe cutané n'est pas , 
comme le poumon, interposé entre la matière nu- 
tritive et les tissus qu'elle va nourrir et vivifier. La 
peau ne reçoit qu'une très-petite portion de sang 
artériel qui lui arrive tout élaboré , entièrement pareil 
à celui qui remplit ailleurs des fonctions bien au- 
trement importantes. On voit donc que la nature 
suit un autre ordre que celui des chimistes. Mais 
elle parait s'en éloigner encore davantage, quand on 
considère l'ensemble de la doctrine de l'assimiU- 
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tion. n ne sviffsaît pas d'indiqoer les ^moâctotrês 
NouT. doct. de Tâcide carbonique, il fallait encore démontrer 

cbimico-pliy. . . 

«ioloi^i^aff. ' origine de Fasote qai le remplace. Toot ce que les 
eliîuiisles ont avancé à cet é^rd , ne' roole que sur 
des idées purement hjpothétiqoes Cependant , si 
l'on considère qoe chez la plupart des animaux her- 
bivores , et des hoiDuies qui se nourrissent de végé- 
taux , Tacote est en aussi grande quantité que clans 
les carnivores , on sera porté à croire que , loin d'être 
le résultat d'une composition chimique , ce corps, 
comme le soufre , le phosphore , la chaux , la sonde, 
est un produit constant et invariable de Taction vi- 
tale , et que l'azotisa tion de la matière nutritive vé- 
gétale s'opère au-dedans de nous par des procèdes 
organiques et secrets, dont les phénomènes chimi- 
ques ne pourront jamais nous offrir l'image. Par 
itne supposition contraire à celle des animaux her-» 
bivores , croit -on que dans les espèces carnivo^ 
res, toute excrétion charbonneuse doit cesser, et 
qu'il y aura une azotisation excessive , qui pro- 
duira infailliblement la putridité ? Non , sans doute , 
l'existence de ces animaux est aussi assurée que 
celle des autres. Quant à l'homme , soit qu'il fasse 
exclusivement usage d'une nourriture animale ou 
végétale la proportion de l'azote est à peu près la 
niéme. Ainsi , l'êlre qui nous forma , n'a pas voulu 
faire dépendre notre existence des hasards nombreux 
auxquels l'Iiomme est exposé sous le rapport des ali« 
mens. Partout on retrouve ce grand principe des 
causes finales, si consolant pour le vrai philosophé. 
•Peut-être même, selon l'opinion de l'auteur, consi- 
gnée dans une note , serait-il mieux de chercher l*o- 
.t\^<^ de l'azote dans l'air atmosphérique, renfermé 



( i4'î ) 

entre }es nioléctiles des substances arlicbentaîres ^ qne 

partout ailleurs; mais alors ce corps ne serait en j^^^^^^ ^^^^^ 

aucune manière le i*ésultat des lois cbimiques^. Il çh»n)i€o-|>bf^ 

suit de tout ce qui vient d*étre dît , que^ le senti* 

ment du docteur Coutanceau , sentiment qui trou*' 

yer» beaucoup de dissidens parmi les chimistes , « est 

que la présence de l'azote dans les matières adima* 

les f est encore moins susceptible d'être expliquée^, 

que celle des autres corps; que le mécanisme , aa 

moyen duquel s'opère et se régularisé l'azolisatioii 

des substances nutritives , ne saurait être l'effet d'une 

théorie chimique raisonnable; ce mécanisme n'étant 

lui-même qu'une petite partie de l'assimilation, état 

trouvant placé comme elle hors du domaine desafB*^ 

Tiitf's , sous l'influence immédiate d'une puissance 

entièrement vitale , en vertu de laquelle les ani* 

maux de toute espèce produisent eux^^mémes les prîn«> 

eipes élémentaires et les composés qui sont propres 

à leur constitution naturelle. » 

Mais tous les phénomènes de la vie n'ont-ils done 
aucun rapport avec les lois chimiques? 11 n'en est 
qu'un bien petit nombre, que l'aulear eitamine dans 
le chapitre oit il expose plusieurs CùnH dérations fé- 
néralBS sur VappUcation de la chimie à ia phfsiû^ 
iogie. Les principaux sont, i**. la coloration de U 
ppau et des cheveux par l'influence prolongée de là 
lumière solaire; 2^. la coagulation faite par l'bxi^ 
gène atmosphérique du sang et des matières albll** 
mineuses qui suintent d'une plaicj 3®. l'existence de I4 
sotrde a l'état de carbonate dans le mucus fiasaty 
tandis qu'elle se 'présente sous la forme de soud% 
Mystique dans les autres liqueurs albumineoseiSFf 
Aifflerence quiy d'après Fowcto^y tient kce '^fiie^ei 



alcali se combine chimiquement avec le gaz acide 
Houv. doct. carbonique qui sort des poumons^ II faut regarder 
eiiiTnico-pby aussî , jusqu'à un certain point , comme opérations 
chimiques , la formation de concrëlions , telles que 
les calculs des reins et de la vessie , Taction coagu- 
lante des sucs gastriques sur le lait, Toxidation des 
substances métalliques introduites dans les voies 
alimentaires. Mais quels que soient ces phénomènes 
chimiques, ils n'ont rien de contraire à la doc^ 
trine de la force vitale. La plupart ont lieu exclu- 
sivement , ou dans des cavités plus ou moins en 
contact avec les corps extérieurs. On n'observe rien 
de pareil dans l'intimité des organes } ce qui réduit 
à bien peu de chose la part de la chimie dans une 
théorie complète des phénomènes de l'économie vi* 
yante. Ajoutons que les chimistes n'offrent aucune 
certitude dans leurs travaux y et les rendent toujours 
douteux. Ils ont bien analysé le sang ; mais ont*ils 
pu le recomposer? La synthèse est cependant l'ir- 
réfragable preuve qu'on a bien reconnu les élémens 
d'un corps. On est parvenu à refaire de toutes pièces 
.certains miinéraux; mais jamais, non jamais, on ne 
pourra arriver au même résultat pour un composé 
animal , même le plus simple ; et Paracelse avec des 
procédés chimiques , osait se vanter de produire un 
homme ! L'analyse des substances anima^ies est d'au- 
tant plus difficile , qu'elles diffèrent beaucoup pen- 
dant la vie et après la mort. Le sang tiré de ses vais*» 
Beaux , ou toute autre liqueur animale, transmise au<- 
dehors , n'a plus le caractère de celle qui est encore 
ioumise à l'empire de la vie. Ce qu'on dit des li- 
4iueurs , s'applique beaucoup mieux à l'analyse des 
tissus animaux» Il est impossible de joger de leur 



(i45) 

nature , ie leur degré de sensibilité , et encore moins ^ 

de leurs usages, par les élémens chimiques qu'ils con* ^ , . 
tiennent. Tirons donc cette conséquence, que la cliimicn phy 
chimie n'a pas le privilège particulier de découvrir "*** ""* 
la véritable organisation aniniale. II n'y a que des es- 
prits superficiels qui puissent croire à sa toute-puis- 
sance f pour nous révéler la nature intime des choses* 
Son seul but est de nous faire connaître l'action ré- 
ciproque des corps indécomposés, qui sont pour nous, 
les vrais élémens de tous les autres. Quant aux pro- 
priétés inhérentes à la matière , telles que la dureté , 
l'élasticité , la densité , l'attraction planétaire , la 
gravitation pour les grandes masses , l'affinité pour 
les dernières molécules , la chimie n'est pas plus 
avancée que les autres sciences. Elle examine une 
certaine classe des qualités des corps , comme la phy- 
sique en considère une autre partie , mais sans pé- 
nétrer dans l'essence même des corps. Ce sont ce- 
pendant les progrès de la chimie moderne , et quel* 
ques découvertes de Lavoisier, qui ont occasionné una 
sorte de révolution dans la physiologie» révolution 
qui touche cependant à sa fin , car le prestige a cessé 
d'exister. « C'est donc ainsi que nous sommes faits y 
s'écrie M. Coutanceau, dont les réflexions profondes 
et philosophiques , perdent trop à être analysées ! 
Nous nous hâtons de nous emparer d'un fait nou- 
veau , puisé dans les sciences collatérales ; nous exa- 
gérons son importance dans l'espèce des phéno* 
mènes médicinaux , et l'appliquant avec plus de pré« \ 
cipifation que de discernement à nos doctrines phy- 
siologiques on médicales , nous y cherchons vaine- 
ment ces secrets de la vie , alimens éternels de notre 
curiosité trompée | bu des moyens infaillibles de gué- 
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rîr , qui, comme une ombre léigëre , se dérobent 
Kouv. doct. sans cesse à nos poursuites et à respërancé de la 

ci.imico-pby t. «i^ v j * 

fciolotjique*. paovfe humanile. « Encore un peu de temps , 
encore quelques pas , répétons-nous à chaque oc- 
easion nouvelle , avec un certain contentement de 
nous -mômes, et nous allons saisir d'une main 
fermé le fil qui dbit diriger notre marche dans 
ce labyrinthe animé , et nous ne serons plus ex- 
posés à y faire, comme parle passé , tant de fausses 
routes ! Mais là réflexion , des faits nou- 
veaux destructeurs des anciens, et , plus que tout 
cela, le temps seul, qui use à la fin l'enthousiasme 
excité par les nouveautés , même'Ies plus éclatantes , 
nous force à rétrograder. Honteux de Terreur passa- 
gère qui nous avait séduits , nous redevenons sages 
Jusqu'à nouvelle méprise. Les espérances aussi chi- 
mériques que brillantes qu'avaient fait naître parmi 
nous l'électricité , l'aimant , le galvanisme , sont 
autant de preuves de ce que j'avance. » Il est pos- 
sible d'appliquer également ces vérités à des décou-> 
yertes anaîomiques q^i ont été faites à différentes 
époques célèbres dans l'histoire de la médecine. Notre 
auteur pense d'ailleurs qu'il ne faut pas attribuer la 
facilité de renverser la doctrine chimico-physiolo- 
gique , à son état actuel d'imperfection. Quels que 
soient les travaux ultérieurs des chimistes, ils ne 
pourront jamais asseoir sur une base solide des 
principes contraires à la théorie des forces vitales. Ce 
n'est pas qu'on doive refuser à la chimie toute espèce 
d'utilité dans la science physiologique; elle peut 
nous prêter des secours , mais seulement d'une cer' 
tain'e Jacon. Elle ne doit pas s'impatroniser dans le 
domaine du physiologiste nj du médecin. « La chi« 



( Ml ) 

tofe , «ti un tDot,_âoit fournir à la physiologie les faits, 

mais noB les tliéories : elles oc sont pa« à son usage. » Nouv. dnci 

M. Coutancean clit même ptns : it ne balance pas à c|>>"i><^«> phj 

»#.» . lit- » ^ . , Biologiquci. 

préférer les travaux de la physique générale à ceux 
«le la chimie , pour expliquer un grand nombre de 
phénomènes de la vie. Il entre à ce sujet dans des 
dlélails qui tendent k prouver que plusieurs branches 
importantes de la physique, telles q-oe la mécani- 
que, l'optique, Facoustique) trouvent des applications 
nombreuses aux fonctions anineiales. Si On a abusé ds 
ces propriétés pour établir des théories aussi exclu- 
sives que grossières , cela tient d'abord k ce qu'on 
a voulu soumettre au ca}cu1 une foule d'objets qui 
n'en étaient pas susceptibles; en second lieu , c'est 
qu*on a regardé comme principal , ce qui n'était 
qu'accessoire; c'est-à-dire^ qu'on a cherché à expliquer 
les.pliénomënes de l'organisation de la vie, par les 
seules propriétés physiques des corps organisés , 
propriétés qui n'étaient que secondaires : d oii il faut 
conclure que toute théorie dont le principal appui 
serait pris dans les sciences natureHes, serait une 
théorie fausse et sans aucune solidité. La doctrine 
des forces vitales est la seule vraie ^ ia seule «ssea- 
tiellement phy.sioU>gique. . 

L'ouvrage du docteur Coutanceau est terminé par 
un appendice contenait plusieurs expériences relati- 
ves à la respiration. Ces expériences , entreprises 
avec M. Nysteu j. avaient pour but de déterminer si 
l'acide carbonique peut se former dans le poumon, 
sans la participation du gas oxigëne ; et, dans cette 
bypothèse, en quelle quantité cet acide existe-tMl 
dans les produits d'une respiration artificielle opérée 
avec le gas asote i com.paralivemQut avec sa quan* 



(i48) 

tité orclînaîre dans la respiration de Tair atmosph<$- 
NouT. doct. rique? Pour parvenir à ce but , les expérimentateurs 
•fJS^iqu^^ ont d'abord fait l'analyse de l'air atmosphérique dans 
lequel ils étaient plongés. Cet air, pris dans l'école de 
médecine de Paris, a offert un résultat de vingt* 
deux parties d'oxigëne , deux d'acide carbonique , et 
aoixanle-seize d'azote sur cent : résultat d'autant 
plus remarquable 9 comme le dit l'auteur , qu'il est 
tout à fait conforme à celui qui a été annoncé par 
M. Berthollet, d'après l'analyse qu'il a faite de l'air 
atmosphérique au Caire et' à Paris. 

La seconde analyse opérée par MM. Nysten et 
Coutanceau , a été celle du gaz pulmonaire commun , 
on de l'air atmosphérique qui a servi à la respiration* 
Voici les procédés employés : « Apres avoir respiré na"* 
torellement quelques instans dans la cour de l'école, 
nous avons retenu notre respiration pendant environ 
douze h quinze secondes, afin que l'air fût d'autant 
plus chargé d'acide carbonique ; puis , nous avons 
expiré profondément, et par le moyen d'un tube dans 
une cloche , sous l'appareil à mercure. Le gaz pul* 
motfiaire obtenu de cette manière a été introduit 
dans le tube gradué , avec la précaution d'y conserver 
le niveau du mercure. Cela fait, nous avons fait passer 
dans le tube de l'eau de chaux , qui a perdu à l'ins- 
tant sa transparence , et nous avons agité et renou<* 
velé ce liquide jusqu'à ce qu'il ne se fit plus d'ab- 
sorption. Ayant ensuite mesuré le gaz restant dans 
le tube gradué , la diminution de son volume nous 
é donné la quantité d'acide carbonique qu'il conte- 
nait. Pour avoir celle de l'oxigëne , nous avons in- 
troduit dans le reste du gaz pulmonaire, dépouillé de 
son acide carbonique ^ un petit morceau de phosphore 

qui 
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qui a été abandonne vingt-quatre ou quarante-huit 
heures à la combustion lente , toujours sur le iner- Nouv. docu 
cure. Le dernier résidu a été recardé par nous oomine <^^'™*^® P^'J 
étant de l'azote pur, et n'a pas été soumis à d'autre 
épreuve. » Cette manière d'opérer ayant été répétée 
jusqu'à six fois , a donné des résultats variés pour 
le gaz pulmonaire de M. Coutanceau , et celui de 
son co-ezpérimentaleur. Nous n'en donnerons ici 
que le sommaire. L'auteur estime que la quantité 
moyenne de gaz acide carbonique contenue dans le 
gaz pulmonaire, est environ de sept centièmes et demi 
en volume, et celle du gaz oxigène, de treize centièmes 
pour M. Nyslen , et de quatorze centièmes pour lui. 
Mais comme ils avaient déjà trouvé que le fluide 
atmosphérique qui a servi à. la respiration , conte- 
nait deux centièmes de gaz acide carbonique , et 
vingt -deux centièmes de gaz oxigène } a cela réduit , 
ajoute M. Coutanceau , à cinq cen^tièmes et demi , la 
quantité d'acide carbonique formé dans nos pou- 
mons, et porte à neuf centièmes pour M. Nysten , et 
k huit pour moi , la déperdition de gaz oxigèue , ' 
éprouvée par l'air atmosphérique dans l'acte de notre 
respiration. » 

La respiration du gaz azote a été ensuite l'objet 
d'une troisième série d'expériences , toujours dans 
l'intention de prouver que l'acide carbonique de la 
respiration n'était que le produit d'une sécrétion 
pulmonaire. On s'est servi, pour repirer ce gaz, d'un 
appareil à peu près semblable à celui que Beddoès 
employait pour la respiration des airs factices. Quoi- 
que persuadés que le gaz azote n'est point délétère 
par lui-même , les expérimentateurs éprouvèrent 
néanmoins d'assez graves accidens en le respirant. 

Tome LVIL lo 
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Le résoltat constant Je ces expériences répétées pTa-> 

«, , sieors fois • a été d'offrir dans le eax asote qui avait 

W01.T. dort. ^ . .* 

chiniic«wpbj serri à la respiration de sept à hoit centièmes de 
Motosi^M». ^^ acide carbonique , quantité an moins égale a celle 
obtenue précédemment dans l'analraede Tair atmos* 
phériqne expiré. Cet article est terminé par des dé- 
tails sur les précautions à prendre pour respirer le 
gaa azote dans toute sa pureté , et le dépouiller entiè* 
rement de son oxigëne : détails importansqni donnent 
aux expériences dont nous venons de parler , un 
degré de certitude suffisant pour en faire admettre 
les conc! usions. 

Nous aimons h le répéter , Te travail dn D*. Con- 
lanceau est an des plus intéressans qui aient paru 
dans ces derniers temps , et le seul de ce genre. A 
une sainedoclrine, à des principes positifs etdes consé- 
quences rigoureusement déduites, l'auteur a joint une 
discussion profonde et lumineuse. Son la!ent parti* 
culier est d'analjrser les faits avec une grande pré- 
cision , et de les présenter d'une manière saillante. 
Quoique dans un pareil ouvrage, le mérite du stj\e 
soit assurément en seconde ligne , nous louerons ce* 
pendant sa clarté et son élégance : il est si difficile 
de soutenir Tattention du lecteur dans des matières 
aussi peu susceptibles d'être ornées ! £n général , on 
puisera toujours dans ce livre une instruction solide, 
et l'on saura apprécier les systèmes et les rêves pli/- 
siologiques des chimistes de nos fours. 

ReTEI LLS*P ABise. 
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A la tête de ce vo]ame,r€sl unavi^ de réditeur 

8qr LA Flore. Celle entr^-^prise , accessoire à celle j,:pjioi,n«iie 
du Dictionnaire, n'altire peut-élre pas autant de àetn<t>\^' ces 
souscriptions qu on pourrait en prétendre ^ a raison 
du mérite et des frais d'nn travail pour Ut|ae] il:se* 
rait di/Ecile de découvrir d^s Aalens supérieurs Qt 
même égaux à ceux qui y président. 

On nous promet , sous deux a^s , la terminaison 
do ce bon livre en cinq parties, compQ$ées, au total, 
de 56o articles de planta jqui suffiront.. à Piiistaific 
des produchons végclales les plus usitées-. 

Le mot Fi.ABEi.LATioN commence la première page 
du 16^. volume , FLA,, FJRA ; les mots de Tinitiaie 
FIS, aérant terminé le volume précédent. -f 

La FLABELLATioiv désigne une de ces précantiotfâ 
importantes qui , suivant Ambtoise Paré, consiste à 
rafraîchir les parties blessées , à. diminuer le prurit 
etiemal-ûise, en cliangeant le membre de place,. etc. 
L'efficacité de ce moyer^ me semblerait devoir àppelef 
l'attention sur un point 4^ do<ï|.rine plus étendu^ q^ue 
, je ne crois pas que Ton ail encore assez médité j j'en- 
tends toutes les attitudes salutaires qui intéressent 
la clinique tant externe qu'interne. Une telle rf»cher- 
che, basée sur des vues théoriques et pratique*», me 
semblerait devoir mériter les honneurs d'un pro- 
gramme académique. Il est h remarquer que le mot 
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(1) Erratum. FIS , lisez FLA. 



▲TTiTunE a été oublié dans la place qa'il devait 
Bîciionnaire occopcf au tome II dtt Dictionnaire. 

de» kciencei |^ Iccleur sera satisfait de rarliclc flaccidité , 
mcdicalci. . ^ , , . 

qui prèle à des considérations de semeîotiqae. 

Le mot FLAGCixATioN donne lieu à on détail ca« 
rieox de littérature médicale ; je me permettrai sea- 
lement de faire observer qne , dans la dernière page ^ 
l'élégant écrivain se livre ii des transports un peo 
trop erotiques. 

L'article i lituositê m'a para déceler les meil- 
leures conceptions de pathologie. 

Le mot FLBum , dont on n*a oublié aucune des ac- 
ceptions en chimie , est traité avec beaucoup d'in- 
térêt 9 soùS le rapport de la physique végétale , 
de rhjgiene et de la thérapeutique. 

Fluctuation est un article un peu tronqué : il 
ne fallait pas tourner si court , sur les collections 
•éreuseSf qui'nécessilent peut-être davantage la pa* 
racenthèse, qne certaines collections puralentes, qu'il 
est quelquefois dangereux d'ouvrir. 

Il n'j a pas un mot à perdre dans le développe- 
ment instructif du mot fluide. 

L'expression flux répond à nombre de synonymes 

qui différent suivant le caractère de la chose , et qui 

composent un ensemble plus esact de termes techni- 

. ques. La même remarque peut s'appliquer au mot 

PLUXIOIV. 

Nulle part on ne trouvera Thistoire médicale du 
F«TUS plus approfondie que dans le nouveau Diction- 
• naire. On aura soin de consulter aussi l'appendice 
bibliographique. On lira pareillement avec fruit tout 
ce qui concerne le fou : outre l'exposition anatomi- 
que la plus complète , rien n'est omis de ce qui ap-< 
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par tient, aux vicissitudes de Tétat sain à l'état ma« 

lade. 

L'article roLic est une excellente monographie; <îe»«cieoce« 

. médicalis. 

les matériaux en sont puisés dans des observations 
journellement répétées. ^ 

Yent^on une physiologie en miniature? Il suffit 
de lire l'explication du mot fonction : ce morceau 
sert de prodrome à celui qui est intitulé roifOEMiRT 

J>E LA MépECINE. 

Les lésions externes ponoositb et fonous sont 
savamment décrites , ainsi que fonticulk. 

Les articles forcb, forces .medicatbices , Foaci 
MUSCULAIRE, FORCE VITALE^ sout autant de traités , 
cil les auteurs « en se permettant asses de latitude, 
n'ont pas cependant dépassé de justes limites ; si ce 
n'est peut-être que l'on pourrait reprocher au pre- 
mier article quelque fatigue à la lecture, beau- 
coup d'abstractions idéales , plusieurs tirades obs«* 
cures , faute à l'auteur , trop plein de son sujet , 
de ne s'être pas mis assez , comme on dit , k la portée 
des simples. 

Les mots foulure et entorse expriment ces deux 
lésions analogues , mais graduées de l'une à l'autre. 

Le terme fourchette, outre les acceptions dé- 
taillées dans l'article , signifie aussi un instrument 
propre à soulever la langue des enfans dont on Va 
couper le filet. Le vocabulaire de Nysten a noté 
celte acception ; mais le principal but de Tarticle 
inséré au Dictionnaire , devait être , pour son esti- 
mable auteur, de disserter avec soin sur un objet bien 
mieux présenté par lui , qu'il ne l'a été jusqu'à pré« , 
sept , sous le point de vue pathologique. 

F0UIV¥II#LAt»Tt FORHlCANT.et fOUAMIX^LEMENT SOUt 
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de CCS mots ingrats auxquels une bonne judiciaire 
. . donne un nouveau relief. 

3) ctiouraire 

li-'* »ci Mioc» L'article potek , dans toutes les applications de co 
terme , apprend au lecteur ce qu*il sait déjà , et ce 
qu'il saura encore mieux. 

Le sens du mot faactuae , et les détails de la 
chose « ont dû être bornés à jdes généralités , en forme 
de leçon. 

Ce qui regarde ce que l'on nomme frai intéresse 
le naturaliste et le physiologiste. 

L'histoire médicale du fraisier , du framboisier 
et de la fraximelle compQSe trois articles aussi pleins 
que précis. 

Le m^>t framboisia , ou pian , désigne une sorte 
cle variole stationnaire ou chronique , espèce d'en- 
démie qui appartient spécialement aux pays chauds , 
dans les divers rapprochemens de l'équateur et des 
tropiques. 

Je vais suppléer à l'omission des noms d'auteurs, 
qu'un court aperçu du présent volume m'a forcé de 
passer sous silence. Les vingt- huit membres qui eu 
ont fourni les soixante-cinq articles, sont|.ar ordre 
alphabétique. 

MM. 

Alibert. • ( AUissîmus ) i • 

ViiLKhvt.^{j^ Pl\\\\^i\^,( Sapiens ) 4* 

BÉRARD ( Prudens J i* 

BoYER f PonderosusJ i . 

Bresghft C Dilectus ) i. 

Cayol C frtteger) • • . . i . 

Chaumeton (Multiplex )•• I2. 

CciAussiER •• m( Supremus )•••••••• i « 
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Ad£lon.^ • f Obsequiosas ) i • 

CuLLEAiEfi ....•••. (^ Omniperitus ) 2 . 

EsQuiROL ( Animi compos ^ • • • • i • 

Flamant ^ Diserius ) •• i. 

GuERSENT ( Jmitandus ) 4 • 

JouRDAN . • ,( Profluens J -»•• 8. 

Larret • . • • C Experiens ) • .•••••. 1 • 

Marc ( Placidus J ....... . 1 . 

Mérat ( Obseryator ) i . 

MoNTÈGRE ( ylEquabilis ) a* 

MuRAT. ( Prcsstans )• 1 . 

Pariset • • . . .(^ Mirabilis ^ ..•••.. . 1 • 

Percy ( Celsus ). 3. 

Laurent ( Cornes ) • • 5* 

Petit. • .( Cultus ) 2 . 

Renauldin ( Eximius ) 6* 

Sédillot. ( Amicissimus ^ . . . . . i . 

ToLLARD , aîoé. . . •( Agricola ^ ....... . 2. 

Villeneuve f Scrutator J i • 

ViRET C ^^^c pluribus impar ) 5 . 

R. C. 
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Des Vésanies ou maladies mentales ; par J. R. 
Jacquelin-Dubuisson, Docteur en médecine d& 
la faculté de Paris ^ i voL inS^, Paris , 1816. 
3o8 pages. 

« 

L'ouYRAGE y dont nous allons donner un aperçu » mBTiftftnlft» 
comprend une série de maladies des plus imporr 
tantes. Quelles seraient les bornes de la médecine >. 
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81 cet 9r\ , si précif dx , n'avait également pour bot 
DuTékanies. ^® rcméJier aux lésions corporel îes qui intéressent 
la santé et la conserration de l'homme , et de réparer 
aussi les désordres moraux qui résultent du trouble 
de son intelligence , et de la subversion de ses sen- 
timens et de sa volonté ? 

C'est donc une espèce de pathologie idéologi- 
que et psjcologique que l'histoire des vésanies ^ et 
l'auteur a du commencer par se livrer à des con- 
sidérations préliminaires sur les diverses lésions 
de fonctions intellectuelles et affectives dont ces 
maladies offrent les symptômes. Il détaille ensuite 
les dispositions anx vésanies , leurs causes , leurs 
complications, leurs métaptoses, leurs terminaisons, 
leur pronostic , les faits pathologiques , et les in- 
dications curalives qu'ils présentent. Toutes ces 
choses , quoique traitées sommairement , fournissent 
des points de vue noovenux et des dévoloppemens 
utiles. Rien de plus instructif que les rapports d'an.i- 
logie et de gradation qui existent « suivant M. le 
docteur Dubuisson , entre les diffi-rens genres de 
Tésanies y ainsi que l'étude des mutations, et des 
successions dont elles sont susceptibles , depuis la 
plus simple jusqu'à l'extrême démence qui nous 
montre l'homme plongé dans ane déplorable ab- 
jection. 

Outre les histoires et les descriptions des genres 
et des espèces de vésanies , l'auteur envisage ces 
maladies selon leurs états de simplicité ou de com- 
plication , et il fait connaître méthodiqnement , et 
toojonrs en mesure avec le pronostic , les moyens 
de traitement , soit physiques , soit hygiéniques , 
fMiit moraoï. Il établit d'une manière jod&cieose les 
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distinctions déjà faites par quelques auteurs, du délire 

(partiel j avec concentration des fonctions lésées , tel DeB^ësaniei» 

qne la mélancolie ; ou avec exaltation , comme la 

mùnomanie. Le spleen lui parait être une variété 

de la mélancolie , jointe à la tendance an suicide f 

variété qui a particulièrement ses causes et ses 

symptômes. Dans le spleen , on n'observe aucun signe 

ni d'altération physique , ni d'aliénation mentale ; 

c'est un ennui , un dégoût , une lassitude de la vie; 

les malades cherchent à se débarrasser d'un fardeau 

insupportable , non par suite d'un désespoir aussi 

caractérisé qu'il Test dans la mélancolie > mais par 

l'efFet d'une volonté calme et réfléchie. 

Le docteur Dubuisson nous semble être le pre* 
mier qui ait traité exactement de la mélancolie, avec 
tendance à Yhomicide , el des caractères propres à 
cette cruelle maladie ; il prouve qu'elle ne peut être 
confondue avec la manie sans délire , ainsi que l'ont 
prétendu quelques auteurs. Dans cette dernière 
vésanie ^ les actes de violence et de cruauté n'ont 
Heu que pendant les accès de fureur; au lieu que c'est 
par une détermination préméditée y que le mélanco-^ 
lique homicide commet le meurtre. 

L'histoire spéciale de la manie offre la descrîp- 
.tion la plus étendue et la plus complète de ce genre 
de vésanie, qui est si fréquente. 

Quant à la démence , l'auteur en distingue les 
symptômes d'après les deux états d'ataxie y ou de dé- 
bilité , qu'il dit exister dans les fonctions intellec- 
tuelles et morales. Ici , les symptômes lui paraissent 
être assez analogues à ceux de la manie , c'est la dé- 
mence aiguë; là , ilsse rapprochent de ceux de l'idio- 
tisme j comme çlaqs la démepee chronique ou sénile. 
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Ces distinctions nous paraissent plus ingénieuses 

Desvéoanitf. qu^itiles , et elles ont besoin d'être confirmées par 

des faits ultérieurs. 

A chaqucï genre et à chaque espèce de vésanies ^ 

Ton trouve annexées des observations propres à les 

faire connaître plus intimement , et qui , la plupart, 

ftont puisées dans la pratique de l'auteur. Rien ne 

nous paraît manquer à son travail y pour offrir â la 

méditation des jeunes médecins une des nieilleures 

monographies que l'on puisse consulter sus les ma* 

ladies mentales. 

(R.-C.) 



Rapport sur les vaccinations pratiquées en France 
pendant les années i8i5 et i8i4* 

yaccinuions Après l'étonnante propriété de préserver de la va- 

pt allouées rîoie la vaccine. offre encore une seconde merveille: 
en r lauce. ' 

c'est ce concours général des gens éclairés pour la 
propager, c'est cette sagesse, cette régularité de 
mesures adoptées pour en constater les effets et ap- 
précier les résultais. Cet exemple est unique dans 
les fastes de notre art. Souverains , administrateurs^ 
curés , classes élevées , simples citoyens : tout le 
monde a fait preuve d'un zële qui ne s'est jamais 
ralenti. Tant de travaux ne sont pas restés infruc- 
tueux; il en est résulté une telle masse de faits et 
d'expériences, qu'on peut concevoir la flatteuse espé- 
rance de voir enfin la petite-vérole disparaître du 
tableau de nos infirmités. Le rapport que nous an- 
nonçons en est une preuve convaincante. Ce travail, 
d'un médecin distingué, M. Husson , secrétaire 
4a comité d.e vaccine^ est divisé %fi deux parties. 
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La première comprend tout ce qnî est relatif à l'ad- 
ministration. Les moyens pris antérieurement par yj^çg-.^ tion,'^ 
MM. les préfets, sous-préfets , etc. , pour hâter la V'^^'^^^^* 
propagation de Ja vaccine, ont été employés avec per- 
sévérance pendant les années i8i5 et 1814 > tantôt 
ces magistrats accordaient des indemnités pécuniaireâ 
aux vaccinateurs ; tantôt ils. établissaient des primée 
d'encouragement , oii faisaient des distributions dé 
livres de médecine et d'instrumens de chirurgie; 
quelquefois , ils furent obiigés , pour déterminer 
les parens à faire vacciner leurs enfans , de prendre 
xles mesures coërcitives : faut les préjugés poussent 
de profondes racines ! Les médecins, les chirurgiens 
et les officiers de santé s'empressèrent de seconder 
de leurs talens et de leuits lumières les vues bien- 
faisantes de l'autorité ; et le comité peut aujourd'hui 
annoncer d'une manière positive et absolue , qu'il 
n'a pas connaissance qu'un seul médecin ou chirur« 
gien instruit soit opposé à la vaccine , et ne la pra- 
tique même lors |u'il en trouve l'occasion. Des ex- 
périences nombreuses et variées , faites dans toutes 
'les circonstances de santé etde maladie , dans quelque 
saison , à quelque âge que ce soit , ont, depuis long<- 
temps , porté la conviction dans les esprits. On 'est 
arrivé au point qu'un homme sensé ne peut plus , 
sans appeler sur lui le ridicule , s'inscrire contre l'o- 
pinion devenue générale , et manifester une opposition 
qui n'aurait plus aucun motif. 

La seconde partie du rapport i ou la partie mé- 
dicale^intéresse plus directement l'homme de l'or! ; 
on y Voit que la vaccine a , dans la. plupart des cas, 
a une marche très-régulière: il arrive quelquefois ce- 
pendant que le premier travail éprouve d^ retard y 
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MHiM MnB que Its périodes de Téruptioa en soient pour 
▼fceintiiorii ^^'* oooins régulières. Les époques de ce retard ont 
pmtiquéei i\i variées; mais le fait le plus extraordinaire fut 

CM FffMBiOta 

observée Chàlons-sur-Marne: les boutons vaccinsnese 
développèrent qu'à la vingt-troisième insertion. Per- 
suadé que la vaccination peut devenir un moyen effi- 
cace de guérison dans certaines maladies , Fauteur du 
rapport se livre ensuite à des considérations sur l'action 
même du vaccin, qu'il regarde comme -essentielle-» 
ment stimulante; il cite un grand nombre d'obser- 
vations qui tendent k prouver les bons effets de cette 
pratique dans les croûtes laiteuses , la teigne , les 
dartres , et surtout les scrofules. M. Sauvaire^ mé- 
decin de Mets, a même guéri la courbure de la 
colonne vertébrale, et la paralysie qui en est la suite, 
^n faisant développer seize boutons vaccins à coté 
de la colonne épinière. Il y a encore plusieurs 
exemples de maladies nerveuses guéries par ce moyen, 
telles que l'épilepsie, la danse de Su-Guy ^ une né- 
vralgie maxillaire , certaines fièvres intermittentes ; 
mais , comme l'observe très-bien l'auteur « on n'en 
doit pas conclure que la vaccine soit un remède 
universel ; le travail vaccinal imprime seulement à 
toute récoQomie une action nouvelle , et une modi- 
fication salutaire aux solides affaiblis et aux fluides 
aUf^nans : c'est une crise artificielle. 

Quant à la faculté présenratÎTe du vaccin, les 
coQlr^preuves ont été tellement multipliées, que 
celte vérité est maintenant bors de doute. Inocules 
la variole à un vacciné ; plonges-Ke dans une atmosr- 
plière infectée de mvasmes de cette maladie, en sorte 
qnMs s^introduiront par l'air dans les pooaaoas , et 
par la pe^u dans tont le système absorbant, «ikic« 
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lAches de la produire par les alimens ingères dans 
l'estomac^ ce aéra toujours sans succès. Ces trois Taccuiationt 
modes d'infection ont ëlé tentés des milliers de fois J'^'^J^an^ 
sur des sujets précédemment vaccinés, et toujours 
ces sujets ont résisté aux contre-épreuves. Le doc*>» 
leur Husson en rapporte àefi exemples aussi remar- 
quables que positifs. M. Yi^es ^ chirurgien à Mont'* 
Luçon , a même appliqué un plumasseau imprégné 
de pus de petite- vérole sur une ulcération survenue 
à la jambe d'un enfant précédemment vacciné; ce 
plumasseau a été maintenu en contact avec cette 
ulcération pendatit plusieurs jours; mais il ne s'esit 
développé ni pustules varioHques locales , ni aucun 
signe d'infection générale, u Cette expérience , ajoute 
l'auteur dir rapport, a paru au comité et doit pa- 
raître à tÎEiufs les praticiens d'autant plus remarquable, 
qa'on sait avec quelle promptitude l'absorption de 
certaines substances médicamenteuses se fait par les 
surfaces ulcérées , avec queUe rapidité certaines con<« 
tagions se développent sur les individus atteints d'ul- 
cères qui ne sont pas en contact avec leur foyer. • 
Il y a des pays oit des épidémies de petite-vérole 
ont été arrêtées par dé nombreuses vaccinations , et 
d'autres plus heureux encore , oii cette pratique sa- 
lutaire a tellement été multipliée , que la variole 
y est devenue très-rare. 

Le comité de vaccine a continué à fixer l'attention 
sur l'emploi des croûtes vaccinales. Plusieurs pra- 
ticiens sont parvenus à reproduire la vaccine eu 
inoculant ces croûtes. Les époques du développe-* 
ment des boutons ont varié : tantôt on a conservé 
ces croûtes vaccinales entières, et d'autres fois on 1^ 
% réduites en poudre , selon les procédés particu- 



( «ôa ) 

mtmmtmim,^ McTS à^s ^BCCÎnùieuTS quî les emplojaieiit ; enfin , tel 
est le résnllat des efforts faits dans one grande partie 

l'iaiiqnées delà France pendant les désastreuses années de i8i5 

en France. ^ , «-i ww ^ n ■* « 

et 1814 , qa il j a en 52::>,7i<> vaccinations dans la 

jpremiëre, et l44f0^4 P^or la seconde; bien qu*on 

n'ait pa comprendre dans le travail que les états 

de 69 départemens poar i8i5 , et sealement S7 

pour i8i4* 

Cet intéressant rapport est terminé par le tableaa 

des praticiens qui ont obtenu les prix destinés anx 

personnes qui ont fait le plus grand nombre dé vacci^ 

nations , et qui ont obtenu plus de soccës dans 5a 

propagation. Espérons que la tranquillité pobnr]ne 

influera d'une manière avantageuse sur des travanx 

aussi utiles à l'humanité , et qu*on ne coanailraplos 

la petite-vérole que dans les livres et .par les monu- 

mens de Fart. Troncbin disait , en parlant de cette 

maladie et des mojens de s'en préserver : La na'ore 

nous décime, mais Tinocnlation nous milJéstn»e : 

qn*eût-il donc dit de la vaccine y qui nous a&anchit 

tous de ce fatal tribut? 

B cTciixi- Pahise. 



Mémoire sitrtétat actuel delà chirurgie , ou Précis 
des théories , procédés opératoites ^ bandages , cas 
rares , etc. , publiés depuis la suppression de VA- 
cadémie rcryale de chirurgie; par M. MoxrALCO!^. 
In-6^. de 21'S pages. A Paris ^ chez Lavergne , //- 
braire ' commissionnaire j quai des Grands- Au- 
gustins , n®. ig; ei chez Laurent ainéj imprimeur^ 
libraire , rue Dauphine , n°. 32. 

jf?**li**"'' La chirurgie a fait d*immenS€S progrès dans les 
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divers élats de l'Europe depuis vingt-cînq arns. D'cx- 
cellens ouvrages ont été publiés sur les différentes Eim actuel 
matières qui composent le domaine de l'art; des er- ^** **'^* 
reurs capitales ont été combattues et détruites; des 
principes importans de thérapeutique chirurgicale 
solidement établis ; de grands perfection nemens ap- 
portés dans la confection des bandages et appareils , 
dans la pratique des opérations } des procédés non* 
veaux ont été inventés ; des opérations hardies , crues 
jusqu'alors impraticables , ont été exécutées avec un 
plein succès. Il pouvait paraître intéressant de voîi* 
tant de progrès de Tart rapprochés , réunis , com- 
parés dans un seul ouvrage , qui pût aisément , et 
pour ainsi dire d'un coup d'œil» montrer tout ce 
qui a été fait , et le point d'oii Ton est parti , et le but 
auquel on est parvenu , et ce qui peut rester à faire 
encore; qui présentât, en quelque sorte, une revue chî- 
fargicale pour le quart de siècle qui vient de s'écou- 
ler , comme MM, Chamberet et J^ilîeneuveVowX fait ^ 
pour les sciences médicales , à la fin de chacune des 
années 1814 et i8i5; mais qui , sans se borner, 
comme ces auteurs , à une sèche énuméraiion des 
titres des livres publiés , en donnât une analyse raî- 
sonnée , qui fît apprécier le mérite des ouvrages , des 
procédés nouveaux , des opérations pratiquées , etc. 
C'est ce que vient d'exécuter M, Monfalcon ^ chî- 
^ rnrgicn , formé à l'école des grands opérateurs , qui 
font la gloire de l'art dans la patrie des Pouleau , 
des M, A, Petit. Il a osé se charger de tracer une his- 
toire analytique'et complète de la chirurgie. Un soin 
^n'il a cru essentiel, et sur lequel repose la partie 
la plus neuve de son travail , est l'indication exacte 
du titre des libres qu'il analyse , «suivie de remarques 



sor les meilleures éditions qui ont étë données de ces 
Et t t \ ^^^^ livres , et les moyens qui peuvent faire dis- 
liUlacbiLurg. tinguer les éditions originales des contrefaçons. D'au- 
tres mémoires suivront celui-ci , et retraceront la 
partie la plus intéressante de l'histoire de Tart, celle 
de rétablissement et de l'influence de l'Académie 
royale de chirurgie ; l'analyse de ses travaux et des 
divers ouvrages marquans publiés en Europe; dans 
la dernière moitié du xyiii*. siècle ; — et l'eiamen 
des progrès de l'art , depuis son origine jusqu'à l'é- 
poque de la création de la Société savante qui a 
tant fait pour la gloire de la chir^irgie française , 
{ etc. f etc. Peut'^étre trouvera-t-on qu'il eût été plus 
méthodique de commencer la publication de ces di- 
vers mémoires par ceux d'entre eux qui traiteront 
des temps les plus reculés , jusqu'à l'époque fameuse 
de la création de l'Académie de chirurgie , et depuis 
cette époque jusqu'à celle de sa suppression , que 
de commencer par nous, donner l'histoire des temps 
les plus modernes £n effet , c'eût été procéder d'une 
manière analytique du connu à l'inconnu , au lieu 
qu'il a fallu partir d'un état de l'art , qu'on ne con«- 
naissait pas , pour parler des progrès qu'il a faits de- 
puis; ou y pour mieux dire , 31. Monfalcon, pour 
éviter cet inconvénient , s'est vu obligé de remonter 
un peu plus haut que l'époque de 1791 , qu'il sem- 
blait avoir fixée comme point de départ pour le mé- 
moire qu'il publie aujourd'hui, et de parler de tra- 
vaux antérieurs , ou des opinions , des erreurs ac- 
créditées , des opérations, des procédés en usage 
avant la suppression de l'Académie: ce qui fait un 
double emploi , et ne remplit néanmoins pas entiè- 
rement le but proposé. Que dirait-on du plan d'un 

auteur 
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Aulear qui ^ se proposant de publier successivement 
Thistoire des trois dynasties qui ont gouverné la Etat actuel 
France depuis quatorze siècles ^ commencerait par «^flAchii"** 
mettre au jour ]a partie de son ouvrage qui traite- 
rait , par exemple , des guerres de la ligue ou de là 
fronde , ou même daterait seulement de la funeste 
époque de la révolution ? ' 

Quoi qu'il en soit de ces remarques critiqtteâ Surît 
plan de l'ouvrage , voyons comment M, monfalcon 
a exécuté la grande entreprise dont il s'est chargé* 
II examine successivement l'état de l'art depuis vingt' 
cinq ans , en France , dans le Nor^ , en Italie et ea 
Angleterre x ce qui partage son mémoire en autant 
de chapitres. 

Ecole de médecine ( 1792 ). A en juger d^aprës le 
titre même de ce chapitre y l'auteur doit commence 
le tableau des progrès et perfectionnement de la chî^ 
rurgie 9 à l'époque de la suppression de toutes les 
Académies, en 1791. Mais, comme une partie des pi ui 
grands chirurgiens y dont , en France , l'art ait eu A. 
s'honorer , vivaient depuis long-temps , et jouissaient 
d'une considération justement méritée , lorsque les 
écoles de médecine furent instituées par une loi da 
14 frimaire an 2 ( 1794 ) , M. Monfalcon a été con- 
duit à parler non-seulement de leurs travaux pos** 
teneurs à cette époque , mais encore de celles de 
leurs productions les plus importantes , qui leur 
, avaient , antérieurement à 1791 , acquis tant de droits 
à l'estime et a l'admiration de leurs nombreux élèves. 
Jl parait avoir négligé l'ordre chronologique , dan* 
rénumération qu'il fait des grands chirurgiens qui 
ont illustré l'art, en France > par leurs travaux oa 

^ Tome LP^IL 11 
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leurs écrits^ depuis vingt-cinq ans; de«sorte qu'on 
Etat actuel voil paraître pêle-mêle les noms de Desault , Dicliat^ 
d« la chirur- Chopart , Sabatier , Pelletan. .... De celle manière, 
des jeunes gens se trouvent placés avant leurs an- 
ciens , avant les maîtres à l'école desquels ils ont été 
formés. Si l'auleur ne voulait pas adopter, dans l'ex-» 
posé de l'état actuel de la chirurgie , un ordre de 
matières, qui aurait consisté à examiner les perfec- 
tionnemens apportés par tel ou tel chirurgien dans 
le traitement des diverses maladies , faisant ainsi une 
sorte de revue de la pathologie chirurgicale, selon 
une classification quelconque, ce qui aurait fait voir 
d'un coup d'œil les progrès de l'art dans le traite- 
ment des fractures, des luxations, des anévrismes, etc. 5 
si , dis^Je , l'auteur ne voulait pas adopter cette mar- 
che, qui nous semble la plus méthodique, il aurait 
pu présenter systématiquement un t%ib!eau des pro- 
grès de Tart , qui aurait offert , d'un coté , les travaux 
des anciens ^membres de l'Académie , de l'autre , 
ceux de Desault et de son école , à laquelle on aurait 
rattaché presque tout ce qui s'est fait pour l'art dans 
les écoles modernes de chirurgie ,et particulièrement 
à Paris , oii ses principaux élèves, animés du Knèmt 
esprit et guidés par les mêmes principes , ont suivi 
une méthode dont la sienne est évidemment le prin- 
cipe et le modèle. Car , ainsi que l'observe judicieu- 
sement Tun de nos plus célèbres chirurgiens , né au 
sein de cette même école de Paris , aujourd'hui si in- 
justement décriée , et brillant cependant d'un si vif 
éclat, quand on considère la gloire que versent sur 
la chirurgie les Dupirjrtren , les Richerand^ les Roux^ 
les Rîhes , etc. , etc. : on voit au premier coup d'œil 
fii un ouvrage nouveau est de l'ancienne Académie 
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ttu de I*écble cîe Desauli ( A^osog^r. çhirurg. , tom. t , ^ ^ ^ 

paff.26). Quoi cfu'il en soif . présentons succincle- ^ 

■ ^ ^ ^ ' Etal actuel 

ment un aperçu de l'ouvrage àeM. Monfalcôn, dont d^ lacLiti^ir-. 
lios rcmar(^ues critiques he diminuent nullemetit le ^*^* 
inérile. 

Il rappelle lès lois qui ont institué les écoles ac* 
tuelles f en rendant à leur unité primitive la méde- 
cine et la chirurgie , par la fondation d'une nouvelle 
^cole , dans laquelle sont entrés des membres très- 
distingues dé la Faculté de médecine et de TAcadé-*^ 
mie de chirurgie , Desault et 50s principaux élèves. 
Il se présentait naturellement à examiner cette im- 
portante question : a La réunion de la chirurgie à la 
médecine, opérée enfin après avoir ëlé tant souhaî* 
tée, est-elle avantageuse à ces deux sciences ? » L'au- 
leur convient que si , d'une part , les sciences mé- 
dicales se ti(*nneut. par des liens si étroits qu'il est 
difficile de les isoler ^ et qu'elles se fortifient en se ' 
prêtant de miitueis secours , d'autn? part , on ne peut 
Contester leâ avantages qui résultaient de Pémulatioa 
de ces deux Sociétés, rivales célèbres , l'Académie 
de chirurgie et la Société de iuédecine j mais il re- 
jette , avec le mépris qu'elles méritent , les objections 
faites dans l'opiniâtrelé de l'ignorance et de la mau» 
vaise foi , que la chirurgie u'a fait aucun progrès 
depuis rinstiiution de la Société de médecine ac- 
tuelle : la suite seule de son é*. rit est une preuve con- 
vaincante du contraire. Npiis engageons le lecteur à 
voir dans l'ouvrage , pages Ô et suivantes, l'appré- 
ciation àiès raisons puissantes d'un des plus ardens 
adversaires du sysCême d'enseignement Je l'école de 
Paris^ nous ne citerons que cette plirase du ma'in au- 
teur «*Le rapport de M. *** est très-savaut : 

II. 



car il contient des citations latines , gcecques même; 
p . et il est bien supérieur au discours de M. Halle; car 

delachirur- il a cinquante pages , et celui-ci n'en a que douze. » 
* * On peut voir une des plus fortes preuves ^t^ avan- 

tages de l'unité de l'art de guérir, dans ce grand 
nombre d'hommes du premier mérite en chirurgie , 
qui se sont formés aux leçons de l'école de Paris : 
quelques-uns se sont assis à côté de leurs maîtres ; 
d'autres , en bien plus grand nombre, occupent l(>s 
premières places dans les armées et les grands hôpi- 
taux , tant de la capitale que des principales villes 
de France , ou même sont placés dans les autres Fa- 
cultés du royaume à la tête de l'instruction publique 
( par exemple , Delpech à Montpellier , Caillot à 
Strasbourg , etc. ) 

M.' Monfalcon rappelle en peu de mots l'éclat que 
jetait en Europe -, et surtout en France , la chirurgie 
à l'époque de la suppression de l'Académie royale de 
chirurgie de Paris. Peu de temps avant , parut en 
France un de ces génies extraordinaires, destinés à 
reculer au loin les limites des sciences qu'ils c\x\^ 
iivenï. Des a ult ( que dans tout le cours de son mé- 
moire l'auteur écrit Desaut) erreur singulière , dont 
il ne se justifie pas par la note paginale de sa table , 
placée à la fin , dans laqu^le il prévient que beau* 
C0I//9 d'écrivains ont commis cette faute) , renouvela 
ou perfectionna presque toutes les parties de son art : 
le plus bel éloge qu'on puisse faire de lui est l'his- 
toire fidèle de ses travaux. M, Monfalcon les expose 
succinctement. A l'occasion de l'appareil de ce grand 
praticien , pour la fracture du col du fémur^, il cite 
comparativement ceux inventés consécutivement , et 
comme autant de modifications plus ou moins ingé- 



ijîeuscs du premier, par MJI, Boyer ^ Jiampont ^ ^ 

Girard { de Gand ) , Brunelj Jaquin , F//ie , etc., etc. -a^ % 

— • Yieuncnt ensuite quelques mots sur les travaux de ^f iachiiar- 
Bichat en chirurgie. — Chopart ^ auteur d'un ex- 
cellent traité des maladies des voies urinaires, s*est 
rendu célèbre par l'ingénieuse idée de l'amputation 
partielle du pied , qui depuis a subi quelques modi- 
fications entre les mains de MM. Richerand ^ RouXf 
f^illermé , Bouchet ( de Lyon ) , etc. — r Lassus, l'un 
des membres les plus estimables de l'ancienne Aca- 
démie , a laissé des ouvrages postérieurs à sa sup- 
pression , et qu'on lit avec intérêt , malgré la confu- 
sion et le peu de méthode suivant lesquelles sont 
tlassés les faits les plus importans. — Un long article 
est consacré à la mémoire de Sabatier^ dont les tra- 
Taux les plus considérables , sa médecine opératoire , 
plusieurs mémoires , datent d'une époque récente* 
L'auteur a profité avec raison du brillajnt parallëla 
que M, Percjr a tracé de ce chirurgien à jamais cé- 
lèbre , et de Desaull. — Continuant ensuite sa revue 
des travaux et des œuvres des plus grands chirurgiens 
dont la France s'honore en ce moment , il rappelle 
avec éloge cet illustre chef de la chirurgie militaire, 
Jlf. Perc/ j qui , couronné quatre fois par l'Acadé- 
inie pour des productions du plus grand intérêt , 
et d'une utilité reconnue , et auteur de nombreux 
ëcrits fort estimés , comme rapports faits à l'Institut , 
articles du Dictionnaire des sciences médicales^ etc. « 
a puissamment contribué aux immenses progrès de 
la chirurgie militaire. Le degré de perfection auquel 
il a porté cette importante partie de Tart de guérir , 
est un de ses plus beaux titres à l'estime de la pos* 
térité . • • . Le parallèle de la chirurgie militaire fran< 
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, çaîsc avec celle Ses antres nalîons âe l'Europe, ne 
laisserait aucun doute sur sa supériorité avouée ^ et 
dr la chiiui» '« comparaison ne ce qu elle est avec ce qn elle était 
**•• îl y a viugl-cinq ans , donnerait la mesure des anné- 

lîorations immenses qu'elle a éprouvées»— Conna 
de toute l'Europe comnrre praticien , M. Bo^er vient 
de mettre le comhle à sa répnta!ion , par la publi- 
cation de son traité des Maladies chirurgicales. Cet 
ouvrage demandait absolument un grand praticien , 
qui s'occupât moins de nous dire ce que los autres 
ont fait, que de nous apprendre ce qu'il convient de 
faire : c'est le dépôt de la ]>lus saine chirurgie. — 
Rien de plus- complet que le travail de M, Boyer ^ 
Sur les dffé rentes esjïèces de suture , cl les divers 
procé'Jés pour la liga^-ire des artères -^* On doit à 
df. Site un fort beau travail si>r tes maladies des os ^ 
et à M, Pelletan le fruit tardif , mais mûr, d'une 
longue expérience , dans sa Cîir}iqùe chirurg'cale* 
' L'auteur rapjiorle à cette orcas">n les objections du 
second de ces praticiens contre l,'i réunion immé- 
diate, après Tampuialion des îiiriiibrrs, et il les com- 
bat par les excellens argninens de M. Roux , insérés 
dans I^ beau travail de ce denier , sur le même su- 
jet. •— 1! f'»it un éloge mérité du Trnîlè de la 
taille , par M, Deschamps , quoique peut être un pea 
trop étendu , ainsi qu« de sa Dissert* sur V anéyrîsme 
de V artère poplitée , et ur ligature des principales 
artères blessées, — L'auteur juge sévèrement, mais 
peut-être )us t enflent , Ist' Nosographie chirurgicale. 
de M. Richerand, dont u-ne classification méthodique 
fait, dit-il , le principal mérite. Quelques affections 
chirurgicales y sont traitées supérieurement; mais 
l>eaocoap de maladies y sont décrites avec une telle 
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concision^ que leur hîsloire , trop imparfaite, n'oflfré — ^p^ipi^^ijt 
absolument aucun intérêt. —La Faculté de médecine g ^^^^^^ 
de Paris possède dans son sein des profe8seur« qne delàçbUur- 
1 -opinion publique place à juste titre parmi les prince)i 
de la chirurgie moderne , quoiqu'ils n'aient encore 
publié aucun ouvrage important: ce sont MM. Dù-^ 
dois , Lallemant , et surtout Dupuylren , connu paé 
la hardiesse de ses vues et de ses procédés opératoires. 
L'auteur décrit celui dontce praticien fait usage pour 
la ligature de l'artère sousclavière sur le cadavre , et 
il rappelle qu'il est le premier qui ait ainputé \à 
mâchoire inférieure , dans le cas de carcinome | il 
aurait peut*élredù aussi mentionner d'autres opérai 
lions , que la témérité de leur entreprise et leur non- 
succès n'ont pas encore fait oublier à Paris. <— La 
chirurgie en général , et la chirurgie militaire ed 
particulier 9 doivent beaucoup à M, £arr^ pi a le 
premier osé pratiquer l'extirpation de la cuisse danflt 
son articulation coxale , pour des désordres causés 
par le choc d'un boulet. Sans doute le succès né 
couronnera peut-être jamais cette entreprise hardie, 
à cause de la commotion , qui tue le malade primi-* 
livement , ou du moins amènerait une inflammationf 
mortelle de tout le tissu cellulaire et des organes con« 
tenus dans le bassin. On sait que M, Baffos a pra-* 
tiqué avec succès cette belle opération, pour une tu-* 
meur fongueuse du péri^te , le membre étant en-* 
core dans son entief . — » M* Monfalçon , en parlant 
de l'extirpation du bras datls son articulation scapo-» 
laire , et décrivant le procédé inventé par M. Ltar^ 
rejr , aurait dii faire observer que c'est surtout aux 
succès surprenans de cette opération entre les mains 
4e ce grand cbirar^ieD , qu'on dpil maintenaat d<^ 
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'Z ^1 ft0«Us «Ikw»» %»S«9 ^aâl^ir» ^ ITcsUBiiBtMB & &ras 

tètf U Memrm ê^t» «$» arffiicat&iilMMi avr^r li''é]pGHiifie, cstt kanxniop 
^^ jijpB» dbnynhmie ^ et «ahrie fe icrgiS 

hrttOL ^«e raaipaillJfMis da Ivaff éaa» sa 
f^. — Les titres ^ Jf . Rsmx k ne ■£f i a gî— 
tiagaée , comaie aoatoanste , pk^i^ialagiste * cC 
Umi chlrmr^^en , sa»at aambreas. : J#. Mamfndcam fait 
ccHioaltfe ces ^cfvirrs» — 3ial^;né les étroilcs Kasiioas 
des Jiirefses parties de la médeciae^ oa sera peat-etre 
ftirpris de veir Taotear raager J/. AUben iHuiai les 
cbirorgiens céléfyres aovqœls l'art doit les g;raadspr<!j>- 
gres lailsdenos îocin* M.LéreiUé^ anteardeplasîears 
méiDOfresde clururgie, a fait paraître , it j a qoelipes 
années , sa noarrlle doctrine chimrgîcaie , qai joint 
d'escessires imperfections à nne éroditîon immençe , 
& Tordre séttrt qui préside à la descripti^Mi des mala- 
dies , etc« — 'L'aalcar indique les perfectionnemens 
apportés dans la chtreirgre ocnlaire par MM. /fm- 
^e/, Demûurs ^ Guérin^ etc.} le procédé de Jf. />e- 
^/i^ poor la gnérison de la fistole saiiÎTaîre. — De 
tons les procédés nombreux proposés depuis quelques 
années pour exécuiet la taille latérale le plus parfai- 
tement pcNMiible , aucun dVnx ne mérite d'être mes* 
tionné , ii ce n'e^t p#*nt'^tre celui de Jf. Guénn , de 
Bordeaux, qui n'a jamais éié employé que par son 
inrenteur ^ car , comme l'obserre judiciensemenl 
M* lUcherand , zn sujet de cet instrument et de celui 
poor TopéralioD de la cataracte , qui est du même 
auteur , ce neêi jamais à la mécanique d'un ins- 
trument qu'il faut attacher la perfection d'no pro- 
cédé opératoire , mais a la dextérité de la main qui 
l'exerce* —Voici le jugemenl qoeilf. l/on^n/lcon porta 
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êa Dictionnaire des sciences médicales : ce serait , 
dit-il , une bien plus belle entreprise , si son exècu- ^^.i actuel 
tion répondait aux noms qui en décorent le titre. f« '* chuur- 
La partie chirurgicale est , en général , traitée avec 
peu de soin , à l'exception d'un petit nombre d'ar- 
ticles disséminés de loin en loin , et rédigés par 
MM. Percf y Boyer^ etc. Ge jugement sévère nous 
parait loin de manquer d'équité. — La chirurgie lyon-* 
Daise jouit depuis long-temps d'une célébrité méritée; 
Pouteau eiFluranty qui firent tant pour sa gloire dans ' 
la dernière moitié du siècle dernier, ont aujourd'hui 
de dignes successeurs. M, Bouchet père est auteur 
d'un serre-nœud fort ingénieux pour la ligature des 
pol jpes utérins. La réputation de M, A. Petit a égalé 
celle des plus fameux disciples de Desault. MM* 
Amard , Rejr^ Cartier , Viricel^ et autres chirurgiens 
en chef des hôpitaux de Lyon , en cessant l'exercice 
de leurs fonctions publiques , ont emporté une répu- 
tation justement méritée. On sait que M. Bouchet 
fils a lié avec succès l'artère iliaque externe dans la 
cavité de l'abdomen. M, Montain a mis en pratique 
une nouvelle méthode de faire l'opération de la ca* 
taracte , qui paraît du reste avoir été connue depuis 
un demi-siècle , et aussi un nouveau procédé pour 
opérer la fistule lacrymale. —Genève possède dans 
son sein plusieurs chirurgiens d'un grand mérite ; 
parmi eux , l'auteur cite ^/. Maunoir , dont les pro« 
ductions variées et les procédés opératoires lui pa- 
raissent mériter un intérêt particulier. II discute avec 
M, Roux les avantages supposés de la section de 
l'artère entre deux ligatures dans l'opération de l'a- 
névrisme; il, examine son procédé pour la formation 
d'une pupille artificielle ^ etc. M. Delpech, Tua 
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^m^mmmmmm cks éiëves Ics pIus distingués dc Fécole de Paris, et 

Etat actii 1 P*''^'^oI*^'*®n^^°' ^^ ^* Boyer^ actuellement profes-^ 
d|ilacliirai^ seur de chirurgie dans )a faculté de Montpellier , a 
publié une excellente monographie sur la pourriture 
d'hôpital. \}n autre élève de la même école, et du 
célèbre professeur dcja nommé , M, Caillot , lui- 
même professeur public à Strasbourg, est auteur d'une 
dissertation très-estiméesur Tanévrisme. —3/. Duret 
et M. Delaporte , à Brest , . se sont illustrés , l'un 
en remédiant avec succès à une imperfection anale 
congëniale ; l'autre en pratiquant , le premier en 
France , la ligature de l'artère iliaque externe.-— «9aii* 
cerotte de Lunéville, Noël y de Reims, Lombardy de 
Strasbourg , Dufouart^ etc., etc., se sont distingués 
par des faits de pratique d'une haute importance , ou 
des ouvrages justement estimés. ' 

Chirurgie du Nord. Plusieurs- chirurgiens de cette 
partie de r£urope ont piiblié, depuis peu d'années, 
des ouvrages dont les titres nous sont à peine connus, 
et qui cependant, d'après le nomade leurs auteurs 
doivent présenter beaucoup d'intérêt... Il serait bien 
à désirer qu'un chirurgien versé dans la langue aile-* 
mande s'occupât de l'analyse des principaux mémoires 
insérés dans les meilleurs journaux scientifiques , et 
qu'il nous apprît ce que l'art doit aux célèbres pra« 
ticiensde ces contrées. L'auteur donne des éloges me « 
rites à l'excellent traité de chirurgie de Callisen , 
et termine par cette remarque judicieuse^ que cet 
illustre professeur ne voit pas , dans la chirurgie ^ 
un art qui consiste dans l'application de la main; 
mais convaincu de l'analogie parfaite qui existe entre 
]es maladies internes et externes , il fait dans son ou-> 



( '75 ) 

vrage 6e fréquentes applications de la inL44^cîne à la* m^mmmmm^ 

chirurgie. t?. . . *i 

^ Etat actuel 



Chirurgie italienne, L'Italie, qui produisît une foule . 
d'hommes célèbres , dont les noms ornent les fastes 
de la chirurgie, possède encore aujourd'hui des chi- 
rurgiens égaux en génie et en talens à leurs prédé->» 
cesseurs. M, Rossi est auteur d'une médecine opé- 
ratoire , dont le plan est extrêmement vaste , et d'un^ 
procédé particulier pour la. taille latérale. — Grand 
anatomiste et grand chirurgien , M, Scarpa norêrite 
une attention spéciale par ses ouvrages , ses opinions^ 
ses procédés opératoires. Son Traité des maladies 
des yeux a fait oublier entièrement ceux de St.-^YveSy^ 
Guérln^ etc. Il a beaucoup contribué à rétablir eà 
Europe la méthode opéra toi ce de la cataracte par 
abaissement ou dépression. L'un de ses ouvrages qui* 
ontfait le plusde bruit, est son Traité de l'anévrismej 
le dernier écrit qu'on lui doit ^ ^^^ ^^ recueirprécieinc 
de mémoires anatomîques et cbirurgicaux« sur les 
hernies. 

lia chirurgie en Espagne (i) est encore bien loin 
d'être ce qu'elle est dans le reste de l'Europe , malgré 
les efforts vraiment libéraux des rois Charles I II et 
Charles JVy qui ont créé ou confirmé des collèges 
spéciaux de chirurgie à Cadix , à Madrid , envoyé 
même des chirurgiens espagnols se perfectionner 
auprès des plus célèbres professeurs de l'ancien Col-* 
lége et de TAcadémie royale de chirurgie de Paris. 

»^— ^———^——^i— ^——»»—^—^^—— ———«—— ^—^■^^—^—— I— ^i— «i I — ^-^i^M» 

(i) L^auteur n^ayant dit que deux mots de Fetat de Fart dans 
c« pays , nous avons cru intéressant d^ajouter quelques courtes 
réflexions sur ce que nous y avons vn ptndaot oînq ans de sé« 
|oiir. 



de la chirur-^ 
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Mais si Ton trouve quelques hommes de mérite, comme 
Etat net 1 ^P^^^^^^^^ , dans les principales grandes viMes d'Es- 
se la chirui- ptg^ne , îioos n'avons que trop vu le reste des cités 
abandonnées aux plus ignares barbiers , qui s'annon- 
cent effrontément pour faire à la fois la chirurgie^ 
les accouchemens , la barbe. Au*dessous de deux pa- 
lettes de cuivre suspendues à la porte d'une boutique 
de barbier , vous lisez l'inscription suivante , cirujano y 
sangtadory comadron , chirurgien ^Jaiseurde saignée^ 
et accoucheur; ou bien vous voyez représentée une 
tête humaine couchée sur un coussin , et que deux 
mains perforent avec un trépan ^ et ce que nous avan- 
çons là , nous l'avons vu à Salamanque même , ville 
d'université.... Les chirurgiens latins^ c'est-à-dire 
instruits, reçus maîtres, sont réduits à tenir une bou- 
tique de barberie, et à panser les plaies ) même à faire 
des opérations majeures, soùs la direction immédiate 
des médecins,' absolument comme des manœuvres 
sous l'œil de l'entrepreneur. Ce qui est surtout affli- 
geant, c'est de voir l'Espagne peuplée, dans les classes 
même élevées de la société , d'individus atteints d'in- 
£rmités rebutantes, que les plus faibles de nos chi- 
rurgiens français sauraient guérir en peu de temps: 
comme le renversement des paupières, lebec-de-liëvrCy 
fort commun dans ce pays-là (sans doute parce qu'on 
ne l'opère pas ). Rien de plus imparfait que le traîte- 
çientdes maladies des os; et pour mettre le comble 
à tant de maux , les cirujanos font une consomma- 
tion ^excessivement abusive des onguens, même dans 
le pansement des plaies simples. 

Chirurgie anglaise. M. Monfalcon rappelle en peu 
de mots les services rendus à la chirurgie , pendant 
la dernière moitié du i8". siècle, par Un PoHjU% 
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Bell f les Hunier i etc. La relation qae M. Roiix m 
vient de publier de son voyage en Angleterre , nous g^^j actuel 
apprend combien de successeurs dignes d'eux ces ^f* ^* cLirut- 
grands hommes ont aujourd'hui à Londres. C'est 
à ces habiles opérateurs qu'on doit les premiers. 
exemples de la ligature de Tartëre iliaque externe et 
de la carotide primitive : on dit qu'ils viennent de 
pratiquer celle de Tarière iliaque interne pour nu 
anévrisme de Tartere ischiatique ; ils croient possible 
de lier avec succès la sous-clavière au dedans deS: 
muscles scalènes : chose extraordinaire ! ils parlent 
même de la ligature de l'artère innominëe. Il est 
étonnant que M. Monfalcon ait totalement oublié de 
parler dç l'opération de la perforation du tympan, ima- 
ginée et exécutée avec succès par M. A$tlejrCooper,ré* 
pétée depuis avec des succès variés par MM. Maunoir^ 
à Genève , Dubois , à Paris , etc. £n finissant le ta- 
bleau qu'il a tracé à grands traits de l'état actuel de 
l'art en Europe , l'auteur reproche , il nous semble, 
à tort , à un chirurgien français du premier ordre^ 
M, Roux , de montrer pour la chirurgie anglaise une 
prédilection qui lui paraît injuste. Si M. Monfalcon 
veut sedonner la peine de relire l'intéressant ouvrage 
de M, Roux , qu'il n'a pu que feuilleter quelques 
instans , parce que son mémoire était déjà à l'impres* 
iion, il pourra voir qu'au contraire, après avoir payé 
un juste tribut de louange aux chirurgiens angUis , 
pour ce qu'ils ont apporté de perfectionnement à l'art, 
le voyageur français termine par ce jugement so-* 
lennel : la chirurgie française est plus généralemgent 
bonne. Quoi qu'il en soit, nul français ne Verra sans 
un senlinaent d'orgueil national , que ce n'est point 
un amour-propre aveugle, mais l'équité seule que 



m itf- Hfonfalcon a écoutée , quand il a attribué à des 
État actuel ct»«'"»'S^®"* ^^ noire pays la plus grande partie des 
de la ehirur^ progfCê de l'art illustré par Amhroise Paré, 
* * On voit par le résumé que nous venons de donner 

du mémoire de M. Monfalcon , de quelle immense 
érudition il a fait preuve. Et Icf- jugemens, en général 
fondés, qu'il a portés sur le mérite des plus grands 
chirurgiens de fa période actuelle et de leurs ou- 
vrages, démontrent en lui la maturité du jugement 
et Texpérience d'un praticien consommé. Quoique son 
mémoire nous paraisse un peu trop long pour une 
simple récapitulation , ou trop court , s'il a voulu 
présenter un précis substantiel de ce qui s'est fait 
depuis vingt-cinq ans, on le lira avec intérêt, et même 
avec fruit. Il est «igréable de pouvoir, d'un seul coup 
d'œil , apercevoir les progrès que l'art a faits dans 
telle ou telle paitie de son vaste domaine. Ce premier 
travail de M, Monfalcon fait désirer qu'il en publie 
promptement la suite. Mais qu'il nous permette 
de ]'enîg[fliger à en surveiller davantage la partie ty- 
pographique. Déjà nous avons relevé l'erreur dans 
laquelle il est tombé constamment en écrivant Desault 
sans /; nous observerons aussi que V artère iliaque est 
à chaque fois écrite illiaque; qu'en outre, et cela re- 
garde l'imprimeur^ la disposition , le parallélisme des 
lignes , l'espace entre chaque mot et le suivant sont 
horriblement altérés , et feraient croire qu'on a sous 
les yeux une contrefaçon exécutée clandestinement et 
a la hâte. Plus un ouvrage est bon , et plus on doit 
s'efforcer d'en éloigner des taches qui le déparent , et 
qu'on peut éviter avec unpeu de soin.it/. Monfalcon^ 
qui , à la page 4S de son mémoire, relève si rudement 
les jeunes auteurs de Paris pour leur empressement 
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\ publier d^épaîs volumes , .n'en trouverait aucun — — i^ 
qui apportât autant de négligence à corriger des fautes £^^^ actuel 
tjrpographiques aussi remarquables y même dans la <^f ^^ cliirut- 
production la plus éphémère (i). 

£. GAULTIBR-DB-CLlVliar. 



Nouvelle méthode opératoire pour Vamputation par" 
tieUe du pied^ dans son articulation tarso-mé^ 
tatarsienne ; par J. Lisfb an g<de-S. •Martin , <xik- 
cien médecin de première classe aux armées » 
• docteur en médecine , membre de la Société mé^ 
dicale d* émulation , etc» Mémoire lu à la première 
classe de V Institut de France^ le ï5 mars i8i5; 
suivi du rapport fait par Messieurs les commis» 
saires de la classe. 

L'amputation partielle du pied y après avoir été Amputation 
pratiquée au commencement du xviii*. siècle , fut , P*' ii«He d« 
en quelque sorte , abandonnée jusqu'en 1789. Mats 
M. Deschamps , qui l'exécuta alors , confesse avec 

(i) Il serait injuste d-attribuer à Tautenr les fautes typogra^ 
phiques ; le malheur de M. Monfalcon est d^ayoir confié son liyre 
aux presses, stériles et abandonnées , de Laurens aîné, U 
plus mauvais typographe de Paris. Cet homme, dans un siècle 
de lumières , a trouvé le secret de f^ire rétrograder l'art vers 
son enfance ^ et de composer avec des caractères, neufs , sortis 
de nos meilleures fonderies , un livre dont l'aspect révolte et la 
lecture fatigue Sur la porte de son atelier se trouve cette ins- 
cription mensongère , destinée sans doute à appeler les cha' 
lans: imprimerie de la société de médecine. La yéritcest 
qu'aucun arrêté de la Société ne l'a institué son imprimeur ^ 
^t que , depuis deux ans et demi , ses presses ne salissent plus 
les ouvrages de eclte Compagnie* 

( Note du Rédacteur. ) 
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une candeur digne d'ëioges y r qu'il ne satisfit que 
Am utatioQ niëdîoctement les âssistans. » Peu de temps après , 
|iaitieUe du Chopart pratiqua lii même opération,, en coupant les 
ligamens supérieurs et iatéraut qui unissent Tastra- 
gale au scaphoïde, et le calcânéum au cuboïde. Il 
,fit deux lambeaux, un supérieur, plus court , et un 
inférieur , plus long. MM. Dupuytren et Richerand 
ont modifié la méthode de Chopart , et se sont con- 
tentés de former un lambeau inférieur. Enfin , dans 
ces derniers temps , MM. Lisfranc et Villermé ont 
senti la nécessité de conserver le plus de longueur 
possible au moignon, afin de laisser au pied un point 
d'appui plus étendu , et afin de prévenir le renver* 
sement du tarse en arrière. Ces deux chirurgiens sont 
parvenus au même résultat par deux procédés diffé- 
rens. Je ne dois fi'occuper ici que de celui qui est 
^^ exposé dans le mémoire dont je rends compte. Ce 
procédé exige , de la part du chirurgien , une con* 
naissance minutieuse de Tarticulation tarso-métatar- 
sienne. L'auteur en fait une description très-détailiée; 
il a observé, entre le cuboïde et le troisième cunéi- 
forme , et entre celui-ci et les deux premiers , des 
faisceaux ligamenteux , dont aucun anatomiste n'a- 
vait encore fait mention : il les nomme inter- osseux. 
Il passe ensuite à l'exposition de sa méthode. Comme 
cet objet est neuf et d'un grand intérêt , je transcrirai 
les expressions de l'auteur. 

« Le malade est couché de manière que la jambe 
demi-fl.échie dépasse le bord du lit^ un aide la sou- 
tient. Le chirurgien se place au côté interne da 
membre , promène l'indicateur, le pouce et le médius, 
le long de son bord péronier, ets'acyiurede la présence 
de U tubérosité postérieure du cinquième os du mé« 

^ tatarse 
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tatarse; puîs îl cherche la saillie fornaée par les pre- 
miers cunéiforme et mélatarsien ; preml le cou- Ampiunion 
teau(i)clelaaiain droite, s'il veut opérer sur l'extré - Tî«y^«^'« **«* 
mile droite j saisit avec l'autre main le bout du pi*'d, 
enveloppé d'un linge, et tenu dans une direcrion 
moyenne entre l'adduction et rapbductiou ; pose le 
talon de l'instrument derrière l'éminencf» méîatar- 
fiiennc externe dont nous venons de parier j dirige 
fia lame de manière que son tranchant forme ua 
/angle droit avec l'axé de l'articulation cuboïdienne 
du dernier des os qui soutiennent les phalanges. Alors 
il promène le couteau de dehors en dedans, et aus- 
sitôt que la pointe s'engage entre les surfaces arti- 
culaires , il relève son manche, aBu qu'en suivant 
. la direction de 'la courbe que nous avons indiquée (2) , 
cette pointe, devenue perpendicul^hre, ménage hes 
parties molles de la face plantaire. Lorsque Tinstru- •• 
ment aura désarticulé les deux derniers métatarsiens , 
on l'inclinera un peu vers les orteils, pour lui faire 
éviter la petite proéminence du troisième cunéi- 
forme , et le dégager du léger enfoncement qu'offre 
le cuboïJe. 

(1) M. Lisfranc se sert d'un petit'couteaa ioter-esseux. 

(3) Getie courbe y indiquée dans une autre partie du mé- 
moire ^ est longue d^un pouce. Elle commence à la partie 
moyenne du bord externe de la face antérieure du cuboïde, et 
se termine au milieu diw>bord interne de celle du troisième cu- 
néiforme. Elle est dirigée obliquement , de dehors en dedans 
et d^arrière en avant : de manière que son extrc'miié tibiale 
dépasse la péronière d^un tiers de pouce. 8a concavité, répon- 
dant à la jambe , repose sur toute l'étendue de la surface'ar- 
ticulaire du troisième cunéiforme , et sur celle du cuboïde , 
excepté en dedans et %xx haut , oh. cette dernière est dépri- 
mée ée répaisseur d'une ligne. 

Tome Lf^II. la 
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« Arrivé au second os du métatarse, \e prattcion 
Amputation abâudoupe l'articulation ta rso-jgaé ta tarsienne , donne 
piei ^ *^" incision , qui s*étend à toutes les parties molles , 

une direction oblique d'arrière en avant , de dehors 
en dedans , et vient la terminer un demi- pou ce au« 
devant de i*éminence qu'on observe sur le bord tibial. 
Cette incision forme avec ce bord un angle de 60 de- 
grés environ. Toutes les adhérences Cjell^lf uses étant 
détruite3 , les tissus se rétracteront suflisamment. 
' S'ils ne l'étaient pas assez, oq les disséquerait. 
» Dans ce premier tenips ie l'opération , U peau, 
Te tissu cellulaire , l'aponévrose • les tendpos eiLten- 
seurs des orteils , ceux du pérpnier ant^sriepr et du 
court péronier latéral , le muscle pédieu^ ,. une por- 
tion de l'abducteur du petit ortejl, l'art^ris pédieuse, 
celle du métatarse, Us trois deriyjers ligamens tarsoi- 
métatarsiens supérieurs , et les ligamens îpter- osseux 
correspondans , sont divisés. 

» Second temps. Lamaii^ est tenue ,en pronation; 
l'un des trancbans du couteau est antérieur; l'ex^ 
trén).ité de la lame s'app|iq|^e contre le bord interne 
et la face inférieure du corps du premier métatarsien; 
elle les longe d'avant en arrière, rencontre une tu- 
bérosité. Lé ^r^Qcbapt antérieur se dirige aussitôt 
nr^ peu en dehors ; il racle légèrement cette émi- 
lience osseuse , et après une ligne et demie de chemin, 
il tombe dans l'articulation du premier os du méta- 
tarse avec le premier cunéifprine j il la traverse , en 
décrivant une légère coprb.e, dopt la convexité répond 
au bout du pied. Puis le chirurgien continue de tirer 
le membre à lui , cesse de le luxer en bas, et le porte 
en dehors. Il ne reste à désarticuler quç le second 
métatarsien. Plongera - t - on successivezuent enlrp 
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^iâcufie de ses faces articulaires ? Leur situation H 
leur étendue nous sont connues ; mais le procédé Amimtntinn 
«erait plus long , et pourrait embarrasser. Il vaut V^J'**^^* ^ 
<mietkx , nous l'avons prouvé plus de cent fois sur 
Je cadavre , attaquer l'articulation par son côté in- 
terne et infériem* 8 Tinslrument ne quittera pas la 
route qu'il s'est frayée j il exécutera un mouvement 
de rotation , et l'un de ses côtés deviendra externe, 
Jklors , inclinez son tranchant postérieur vers les 
phalanges ; engagez sa pointe de bas en haut , entre 
le grand cunéiforme et le second os du métatarse, 
iàonl vous avez rasé le bord inlerne; relevez ensuite 
«on manche sur le tarse , et la paroi interne de Tar* 
ticle a cédé t vous êtes arrivé à sa face postérieure. 
tJn autre mouvement de rotation imprimé à la lame 
âirige-t*il l'tin de ses tranchans en dehors , coupez 
idetns ce dernier Sens , parvenez à la régiop péro- 
nîere de la mortaise , et acljievez la désarticulation, 
éh portant le pied un peu en dedans , et en disposant 
votre couteau <le manière que Son tranchant , qui 
était externe , réponde aux oHeils , et agiçse dans 
cette direction. Ce procédé est préférable à celui 
,^ans lequel l'on Sort de l'articulation , pour tra-- 
verser, l'un après Tautre, les deux côtés qui résistedt 
encore. 

» Dans ce temps de Topération , les quatre pre* 
mîers ligamens tarso-métatarsiens supérieurs , et lés 
Hgamens inier-osseux corfespondans , ont été cou- 
pés. Nous ne tenons pas compté dés ^capsules syno- 
viales. 

» Le troisième tencips consiste à terniîner l'am- 
putation. D'une main , l'opérateur met dans «n^ 
position parfaitement horizontale, el dans une àttUiuU 

la. 
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J ^^ moyenne entre l'adduction et i'abdactîon , Jes parties 

Amputation ^'*''^ ^^ enlever , tandis que , de l'autre , il divise le» 

partielle du lifiramens inférieurs de l'article , détache les tissus 
pied. ° , , . , /. 

qui adhèrent à rextrémité postérieure du métatarse , 

évite les saillies des premier et dernier métatarsiens ^ 
et glisse le couteau sous leur rangée osseuse. L'on 
obtient ainsi un lambeau inférieur ,' qui ressemble à 
celui que fournit la méthode de Chopart. Ses di- 
mensions en différent seulement : son bord interne 
a deux pouces de longueur ; son bord externe n'en 
a qu'un. La peau , le tissu cellulaire, les muscles , 
court et long, fléchisseurs des orteils , l'accessoire 
de ce dernitr , les lombricaux , le long péronier 
latéral , l'adducteur , les court et long fléchisseurs , 
l'abducteur du gros orteil , l'abducteur , le court 
fléchisseur du petit orteil , l'aponévrose plantaire^ 
les nerfs et les vaisseaux de ce nom , concourent à 
le former. 

)) Le lambeau supérieur , quand on le croît néces- 
saire, est trop facile à circonscrire^ pour que nous 
nous arrêtions à en tracer les règles. 

» L^on peut opérer de la main droite sur le pied 
gauche. Le chirurgien étant placé à son côté ex* 
terne, l'incision partira en dedans du lieu oii elle se 
serait terminée , si l'on se fût servi de l'autre main ; 
elle viendra flnir au point qui lui aurait donné nais- 
sance dans le même cas. Le talon de l'instrument ne 
désarticulera que les deux derniers os qui soulienbent 
les phalanges; l'on sera forcé de faire usage de la 
pointe , pour désarticuler le troisième. On y procé- 
dera ayant d'attaquer le premier et le second. Le 
reste de la manœuvre s'achève d'ailleurs comme nous 
"^l'avons exposé» n 
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« Telle que nous venons de la décrire , l'amputa- imputai 



IHB 



tîon partielle do pied dans Tarliculalion tarso-mé- p*'»'i«ll« d»* 
tatarsienne est terminée en moins d'une minute. Or, 
il nous semble' qu'on doit la préférer à celle de Cbo- 
part , toutes les fois que le désordre des parties le 
permettra. i°. Notre méthode conserve entièrement 
]« tarse , puisque nous n'enlevons pas le scaplioïde , 
le cul>oïde et les trois cunéiformes. Le bord tibial 
gagne deux pouces , et son bord péronier un pouce. 
La jambe reposant sur une base moins courte et moins 
étroite , la marche acquerra de la sûreté et de la 
promptitude; la forme du pied perdra moins de son 
élégance , et l'œil , trompé par l'art , lui retrouvera 
ses agréables contours. 

» a®. Les os qu'a épargnés l'instrument ne se dé- 
placeront jamais; les jumeaux et les soléaires les 
luxeraient difficilement , si leurs muscles fléchisseurs^ 
dont les fibres restent adhérentes à la cicatrice, ou 
sur la face dorsale des tarsiens , ne r;endaient pas 
toute ejpëce de luxation impossible» 

» 5°. La plaie que nous produisons sera plus pe- • 
tite ; les surfaces articulaires ayant moitié moins de 
hauteur , le lambeau destiné à les recouvrir devra 
être plus court. De là plus de ressource pour le ma- 
lade, dans le cas surtout ou la nature, épuisée, ne 
peut fournir aux frais d'une abondante suppuration. 
Située plus près des orteils, la solution de continuité 
se compliquera rarement d'accidens inflammatoires, 
dont les funestes effets se propagent quelquefois jus- 
ques dans l'articulation tibio-tarsienne , et détermi- 
nent des accidens trës-graves. 

» 4** Les saillies-mousses de la dernière rangée 
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■ ivL tarse nMrriteront point le lainbejau;. on Ty ap^. 



Ampiitaiion plîquera facilement, sans qu'il en résulte la moindre 
^tiellti du déchirure, ni le plus petit clapier* Ce lambeau reste 
bien appliqué , quand les bandelettes agglutinati* 
i^es, destinées à le soutenir , et 6xées en arrière /trois, 
pouces au-dessus du talon , viennent se rendre en- 
devant, au même niveau. £lles empêchent aussi le 
déplacement du moignon. Les matières purulentes 
s'écoulent librement, si To^ couche le membre sur 
son coté externe ; l'angle correspondant de la so« 
lulion de continuité en devient alors la partie la 
plus déclive. M. le professeur Dupuytreu retire le» 
plus grands avantages de cette excellente pratique. » 
Le procédé dont je viens, de rapporter la des- 
cription , est , sans contredit , une des opépat'ons ïcb 
plus difficiles de la chirurgie. Mais lorqu'il sera 
exécuté par une main exercée, il réunira toutes les 
conditions de la thérapeutique chirurgicale , iutà ^ 
ci là et jucundè. Du reste , il offre de grands ayan«^ 
tages , puisqu'il conserve une partie du pied , dans 
beaucoup de cas oii l'on pratiquait autrefois l'amr 
putation de la jambe. 

MM. Deschamps etPercy , nommés commissairea- 
par l'Institut , pour rendre compte à cette compagnie 
aavante de l'ouvrage et du procédé de M. LisfVanCy 
ont fait sur l'un et sur l'autre un rapport très-favo- 
rable. Ils terminent eh disant que cet habile chirur- 
gien justifie de plus en plus la bonne opinion qu'il 
avait déjà donnée de lui à l'Institut , par le mémoire 
dont il lui a précédemment fait hommage avec son 
collègue, M. d« Ckampesme. 
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JSiXTKÂtt dès Journaux de inédecine français ; 

par le Z?''. Castel. 

Obàérî^dtion sût la gûérison éCune dartre rongeante 
par m fèiàèàepéù connu : ( Journal de Médecine , 
Chirurgie, Pharmacie; par 4^. Leeoux^ doyen 
dé ta Fàcùtlé de Médecine. Mars , 1816. ) 

M. GouBJLULT ^ âgé de çùaCre-viogtlj aoff, d'un* « 
constitu lion phlegmalique et bil-ieuse ^ sujetaux doti-' Gu^rison 
leurs rhumatismales , fut attaqué , le i*** mars, i8ï5, ronrcenu* 
de dartres vives, rongeantes et suppurantes, quî pa»-"niooyeii 
s'étendirent rapidement sur les parties inférieures du^ 
cou, la poitrine, les bras, les caisses, lés jambes. 
TLJne remarque singuliers , c'est que 1^ dartres' é^i 
bras , des cuisses et d'es jambea:, ont été parfaitement 
symétriques dans leur naissance et leurs progrès. Lé ' 

malade éprouvait des démangeaisons insupportables « 
de vives cuissons, l'insomnie, un malaise utiiverseF 
et une débilité totale. L'usage , long^tem^continiié , 
de bains domestiques , d'une forte décoction de pei^ 
sée sauvage , et de bains sulfureux factices', n'eut au'-' 
eun succès. M. Brillèuet eut recours au remède sui» 
vant , dont il n*a pu indiquer la source : 

C{tf Mercure revivifié du cinabre . . • . 3/// 

Sel' mafitt | // 

Eau commune • Ib iV 

Mettez tes sulistances dans une grande bonteille de 
▼erre fort ; et agiteie , eh roulant le vaëe pendant troia. 
fieiires sàtis interruption. 

m. GouBiTiili prit /tous les' matins, à jean,unt 
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livre de cette liqueur. Au bout de trois semaines , les 
,. douleurs, les démangeaisons étaient calmées, et , 
d'uue dartre dans Tcspace de deux mois y les dartres disparurent 
parunmoyeD ct)»ïïpîétement. Il însista sur ce traitement pendant 
•mpi ique.^ les troîs mois suivons, sans observer un régi me parti- 
culier. Maintenant il jouitd'une très-bonne sanlé ; 
semble être rajeuni ^ et, qui plus est , il assure être 
homme et vigoureux comme à trente ans. 

Il eut été à propos de faire connaître si cette vi- 
gueur était éteinte avant l'époque de la maladie. Dans 
cette supposition , qui n'est point dénuée de vraisem- 
blance , nous serions autorisés à attribuer à cette 
Jiqueur anti-herpétique une autre propriété qui con- 
tribuerait, au moins autant que la première , à la 
mettre en crédit , et à la faire rechercher. 

M. Brillonet n'a point éclairci ce fait , qui 
nous paraît être d'une grande importance. Sa rai- 
son admire et se tait sur le mode d'action de ce mé- 
dicament : « Le mrrcure^ dit-il , n'est point dissous, 
•» et cependant i* fournit des particules inconnues et 
y cfHcaces. » 

Il ^ a certainement dans cette opération des com- 
binaisons nouvelles. Il est probable qu'après la so- 
. lution du muriate de soude , l'acide muriatique se 
porte sur le mercure. Est-it, d'ailleurs, démontré 
qu'une longue agitation de ce métal dans l'eau ne 
suffit poil t pour déterminer un conr.menceraent d'oxi- 
dation? Quoi qu'il en soit, nous pensons que la ma- 
. nière d'agir de cette préparation se rapproche de celle 
des autres préparations mercurielles. Lorry , dans le 
savant Traité qu'il nous, a laissé, les regarde , en gé- 
néral , comme inutiles ou comme nuisibles dans le 
traitement des dartres 5 il en recommande nëau moins 
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quelques- unes , notamment la solution; de muriate de 
mercure suroxjgéné, qui ^ dans celle maladie, doit Guémon 

A. i'«ii 1 I A*. d'une dartre 

être employée a des doses beaucoup plus petites que jougcante 
celles qu'on a coutume de prescrire contre le virus païuuraoyeu 

* * empiuque. 

syphilitique (i). 

A la suite de cette observation , on trouve une di- 
fi;re5sion sur l'origine de la petite-vérole ^ la voici : 
« La petite-vérole n'est point une m.Vadie naturelle à 
)> l'espèce humaine^ elle a paru, pour la première- 
» fois , selon les Arabes , au siège de la Mecque , en 
» 522 , et , selon TAlcoran , en 366. Or , qui a pu en- 
)) gcndrer ce fléau, si ce n'est un Arabe ou autre, 
» qui, affligé d'une blessure ou d'une simple égra- 
» tignure au doigt , aura , en pansant un ulcère ou 
» àposthéme d'un chameau ou autre animal , été 
» inoculé de ce virus varioiique , qui s'est trouvé 
» de nature à être anté sur l'espèce Ivumaide, et à 
» s'y propager à l'infini? » 

Je ne vois point quel rapport il y a entre une gé- 
néalogie dont l'authenticité n'est point prouvée , et 
une observation dont l'utilité est incontestable, sur- 
tout lorsqu'elles ont pour objet deux maladies difFé«- 
rentes. Toutefois', puisque M. Brîllouet a cru de- 
voir publier cette généalogie dans un journal , il 
lui sera, sans doute, agréable qu'elle soit publiée 
dans un autre. 



•^, Observation sur un empoisonnement avec du bleu er^ 
liqueur. J[ Même journal , même n*. ) 

Le 26 janvier 18-16, M^^*. A. D...., âgée de Empoîsonn: 

par le bleu 
•^""•^ _ de Frufie. 

(i) Lorry, Traet» de tno'rhU cutaneis , pag. Sag* 
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^SSS^SSSS jjii^ept ins , a avale deux onces de bleu en liquenr 
|Empoisoiin4 (dont la ccMtnposition est de néaf parties d*acide sul- 

|Mir le bleu - . 1, • ■■•• ï- VI / 1 » 

de FruitfL lunqae et d une partie d indigo. ) Il éU est résulte 
des vomisBemens, des douleurs digues dans Testomac, 
des mouvemens convulsifs. M. Fëtix Genouville , 
qui a été afppelé , a administré aussitôt un grain d'ë- 
métique dans un rette de lait; quelques uiomenst 
après y la malade* a rendu uUe assez grande quantité 
de bleu. Un second grain d'émétiqué , pris dans un 
Terre d'eau , l'a encore fait voïkiir plusieurs fois. A 
€• moyen ont suecédé une potion ànti-spasmodique, 
la magnésie , l'huile d'aunandes douces , une tisane 
ëmolliente et . muci'lagtneuse. Pendant la nuit^ 
la malade a ressenti de vt^es douleurs au pylore. Le 
lendemain I son état a été satisfaisant; elle a rendu 
«▼ee des crachats quelques pellicules blanchâtres. 
L'appétîts'est manifesté; mais les alimenSy qaoiqae 
légers et en très-petite quantité , ont d^abord passé 
difficilement. Les jours $utVa*ns , raiixi«(é , le spasme 
et les autres symptômes ont diminué progr(%sîve- 
laent : cependant les douleurs de Testomac se 
sont reproduites par intervalles : on a observé qu'elles 
étaient plus vives , lorsque ht liualade était dans une 
position horisontaie. Lea potions huileuses , les 
j«^p8 an^ins , employés avec discernement' , selon 
les modifications qui se sont présentées , et là tisane 
•ordinaire ont achevé la guérison, qui a été complète 
le neuvième jour. Le régime alimentaire a été gra« 
diié d*nue manière convenable. 
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Considérations sur bs froid et ses ^ets. ( Journal 
cl« pharmacie et des sciences ecbeùoiretf'. Fivrief 
i8i6. ) 



\^ 



DiiNs ce mémoire ^M. k JdcIcud Vîrey paafse en 
te vue plusîeuro questions relatives a» système de ®"^^^j^7i!. 
L'univers, à la physique v>^gétale,*à Tinfluieiice dii 
firoid si^r les £tres> organisés , au» usages der peu-< 
ple^, eto. Ji^ans^ l'esameii de toulea oee questions , il 
£ait preuve d'une grande érudition yW esn a résolu 
quelques-unes- avec beauoonp de sagacité. Des faits 
nombreux , choisis avec goût et esposés avec netteté , 
des rapproohemens ing^ieux attestent lasagesse* et 
la prévoyance de. la- nature , qui partout a- fbndé les 
lois de l'organisation SUp le climat : Dans* les vé** 
gétaux y un duvet épais et nmllet , des) écailles qui 
enveloppent les bourgeons ; les' mousses , les lichenff 
qui recouvrent le tronc des arbres», et^protëgent les 
jennes pousses sortant de la terre ^ la densité de 
l'écorce , comme dansi les bouleaux ; une résine abon<^ 
dante, comme dans les sapins , les pins* , les< gené-^ 
vxierA, lesifs, lesmélfesest; chee les- animaux<, d'é-» 
paisses ' fourrures, des toisons chaudes , dés couledr» 
favorables- à 1» conservation dé la chaletir,.nnegrsfiése 
sibondante, une respiration pi tis riche- en stimulus ,v 
parce que l'atmosphère ebt plus riche etr aiirvitad :* 
tels sont les^meyeos que la^ nature a prodiguer danA' 
lesclimats du Normaux êtres organisés, pour éinoÀs-*' 
ser l'impression du froid. 

« Oh voit leH.apon'et leSamoïëâè, graissée d^huile 
uranre de poisson, se promener, là poitrine* toutir 
» difbreilléê I dirns lês'montsgnts^è glkcef ; par des; 
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» froids cfe 5o à ^o degrés Réaumnry sans danger. 
Sur le fi'oid '^ Xénophon , dans la fameuse retraite des dix niillft 
•t i9ê efleti, ,j grecs , avait recommandé aux soldais de se graisser 

» toutes les parties exposées à l'air 

» Il esl remarquable que les corps qui garanlis- 
» sent le mieux du froid sont idio - électriques , 
>• tels que les résines , les poil» d'animaux , la soie , 
» la laine , les graisses , les huiles , etc. On s'ima- 
M gine , à tort , que la végétation ne peut avoir lieu 
» dans les plantes sous les degrés de la glace. Tant 
» que les fluides végétaux se maintiennent en liqui- 
» dite, elle est possible. Beaucoup de mousses crois- 
» sent dans le Nord , sous la neige , ainsi que les 
» lichens, qui servent à la nourriture des rennes. Il 
» n'est pas rare de voir le noisetier en fleurs dès 
» janvier ou février , avec même six degrés de glace, 
» comme Ta remarqué rHéritler, Le perceneige , 
9 galanihus niyalls L, , le trollius europœus L, et 
» diverses plantes des Alpes soulèvent la neige pour 
» épanouir leurs âeurs. Les bouleaux , le chêne bra- 
» vent de grands froids dans le Nord ; les sapins , 
» les genévriers en supportent d'extrêmes au Groën- 
M land , et des mousses , quelques graminées résis- 
» tent aux hivers épouvantables de la Nouvelle>Zem- 
» ble. Ainsi , tout ce qui gèle ne meurt pas. On a va 
I» des anguilles glacées et roides revenir à la vie 
» en se dégelant insensiblement. Or, tous les mou- 
n vemens vitaux ont bien certainement été suspen- 
» dus, comme ceux d'une montre qui s'arrête par 
i> le froid , et recommence à marcher à la chaleur. » 
Cette comparaison me parait manquer de justesse : 
des mouvemens purement mécaniques ne doivent 
pas être assimilés aux mouvemens dépendans de la 
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-v!e. Les premiers , lorsqu'ils ont cessé , peuvent être 
renouvelés par une cause physique on chimique. Sur le froid 
Pourquoi ? C'est parce que ces causes ont suffi pour 
^ les déterminer lorsqu'ils ont commencé. Il n'en est 
. pas ainsi des mouvemens vitauK : de même que les 
agens physiques .ou les agens chimiques ne suffisent 
point pour les créer ^ de même ils ne si)ffisent , nî 
pour les entretenir , ni pour les reproduire , lorsqu'ils 
sont éteints. Les anguilles glacées et roides n'étaient 
point entièrement privées de vie. Elle avait ahim- 
donné la surface , la peau , le tissu cellulaire , les 
muscles locomoteurs ; elle s'était restreinte } elle 
s'était concentrée ^ son expansion , ses irradiations 
avaient cessé; mais elle s'était réfugiée dans les or- 
gnnes internes, dans ses principaux foyers. Ce reste 
de vie intérieure a rallumé la vie de toutes les par- 
ties du corps , comme une étincelle rallume un feu 
qui était presque éteint. On n'est pas plus fondé à 
supposer la mort de ces anguilles congelées , qu'on 
ne le serait à supposer la mort des loirs et des^utres 
animaux engourdis pendant l'hibernation. J'aurai 
l'occasion d'expliquer avec quelques détails ce phé'- 
nomëne , qui a été pour certains physiologistes uqe 
source de fausses inductions. La seule conséquence 
qu'on en doive tirer, c'est qu'un organe, un sys- 
tème d'organes est susceptible de mourir et de re- 
vivre ; il n'y a d'irrévocable que la mort générale* 

u Le froid dans les plantes , et le peu de lumière 
n solaire dont il est accomjjagné , ne développent en 
» elles presque ni matière sucrée^ ni huiles volatiles 
» ou arôme , ni saveurs fortes , nî couleurs vives et 
» foncées. Aussi , les végétaux des pays froids sont 
, » la plupart insipides ^ inodores , aqueux^ pâlçs ou 
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» éiixAis f et peu propres à oonrrîr les aTiimani et 
Sur le froid » l'hoaime. Le froid a la proprîëlë smguliërp de dë- 
'«fMcfieif. ^ sucrer les fruits presqu'enti^enient : dans les 
• sobstances organisées mortes , il sufpend tout 
» mouvement de décomposition , soit la fprmenla- 
» tien spiritoeuse , soit l'acide , soit la putréfaction , 
» tant qfi'rt 8ubsi«te. » 

Le froid est-îl astbénique? Cette question , qui di- 
vise les écoles depuis que la doctrine de Brown a 
pftra , n'a poîM été discutée par M. le docteur 
Tirey. J'ai l*espérance qu'elle sera éclaircie dans 
la deuxième partie de son mémoire; et cette consi- 
dération se joint à beaucoup d'au très, pour nous en 
faire désirer la publication. En attendant, je vais, ren- 
fermer dans tm court espace quelques aperçus sa- 
per.ficiels, que je ne présente que comme une es- 
quisse : 

Le calorique fortifie, en favorisant la circulation 
du sang; le froid alTaiblit , en l'empêchant ou en la 
modifiant. Aussi n'j a-t-il que l'excès de froid qui 
affaij[>li8se ; aussi la propriété tonique du calorique 
se fait-elle voir , principalement lorsqu'il est Opposé 
à un excès de froid* 

Dans ïe plus grand nombre des individus qui 
vivent sons un même climat , y a-t-il plus de force 
et plus de contractilité pendant Tété , qu'il n'y en 
a pendant l'hiver? Le contraire est un fait d'ob- 
servation constante. Au reste , ces deux causes 
opposées entr'efîes produisent des effets [semblàbleé: 
la chaleur , d'une manière secondaire, en aidant la 
circulation , et en favorisant ainsi l'action stimulante 
du sang ; le froid , d'une manière iiiimédiate , en 
augmentant h contractiKté par «ne Siirte d'actilin 
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m€canîdue. L'^^^^s de ran fait nat^r^ rÎRflaO'ma^ 
lion comme l'excès de l'autre : cette analogie c<m« gurlefioîd 
court , avec un grand nombre de fait^ y k prouver «t •«seffcu. 
que riuflammalion consiste toujaurs dana rexcës 
des stimulans sur la sensibilité. ( Je n^ porW point 
de la cause ; les débili tans peuvent produire rinfl*niT 
mation , comnçie les irritans ). On sait qii'il eat dan*^ 
gereux d'opposer une grande çbaleqr à w ^mnitçiiAr 
cernent de congélation. 

On trouve dan$ les région^ méridionale 46i 
hommes qui ont beau.epup de fc^rc^ ipuj$Gulaire) 
on en trouve égalei^^pt dans les régiiQos s^ptenifiorp 
nales : uuel que soit celui des deux aiitpulans qui 
prédoiuîue , §01} ipfiqjçi^ce pçut suppléer k celle de 
l'autre. 

Il est di/Ticile de déteroiiuef av^c précision quel 
est le degré auquel le froid comn^fsqce k être déie 
bilitant : 'c^ttç question doit être et^vi^^^^ d'sne 
manière relative , et npq sous un point de vue aW 
solu. Plusiieurs circonstances augù^^ntent ou diini^ 
nuent l'influence du frpid : i^. le tempérament ^ 
2*. l'âge; 5**. le sexe ^ 4*** ^^ régime alimentaire ; 
5°. l'habitude j 6^. le mouvement pu 1^ repos » etc. 
Pendant la campagne de Russie , )'ai obaervé que I0 
froid, qui n'a point dépassé quatorze degrés du ther« 
moniètre deRéaumur, a été tonique ^ toutes les foi» 
que la nourriture s'est trojilvée en rupport avec )es be^ 
aoins . La disette a coïncidé avec l'accFoissement excès*' 
sif du froide cqnçoursd'autant plus funeste, que cpluî* 
ci double l'activité des orgsines de la digestion. La 
température 'de la nuit a été infînîment plus meur^ 
trière que celle du jour, npn-seulement k caos» 
d'un f\^s grand abaissement , mais encore par suite 



^— ~^T^ du bivoaac et de l'ëui de repos. Le tempérament 
Sur le fn>id Ijmphatîque a opposé moins de résistance que les 
ctsetefiets. nutrès tempéramens. Celle observalion se lie, sous 
le rapport des causes , à celle qui suit : L'usage 
d'une grande quantité de liqueurs trës-alcoo)i(|ues , 
développe la susceptibilité pour l'impression du froid, 
parce que ces liqueurs , en donnant au sang une 
impulsion trop énergique, le font affluer dans les 
petits vaisseaux , le mettent en contact plus iia- 
médiat avec l'air atmosphérique. II en est résulté 
chez quelques individus des hémorragies puimo* 
naires très - abondantes et une mort promple; la 
congélation avait frappé la membrane muqurtise 
interne. Il a péri , proportionnellement , moins de 
femmes que d'hommes» La période de l'âge dans 
laquelle il y a eu le moins de mortalité, a été de la 
28*. à la 45*. apnée. 

Le 17 oetobre 181 2, j'avais fait placer dans des voi* 
tnresles malades con6és à mes soins dans Thôpital de 
la garde à Moscow j de ce nombre était un officier d'in- 
fanterie, nommé Fabricius, qui était atteint de leuco- 
pblegnàatie)les tissusétaient profondément infiltrés; le 
volume des jambes, des cuisses , de l'abdomen , était 
énorme. Vingt-trois jours après, comme je cheminais 
avec la garde , à environ cent lieues de Moscow.j'entéu- 
dis une voix qui m'appelait: en me tournant , je re- 
connus ce même Fabrlclus, que son nom et son séjoiir 
à l'hôpital avaient gravé dans ma mémoire. Il était 
complètement désenilé; son attitude , son teint, 
l'expression de son visage , la contraction de ses 
muscles, tout en lui indiquait une santé parfaite. 
« Je suis rétabli , me dit-il ', j'ai pu quitter la voi- 

» ture , 



«k 
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w ture , il y a trois jours; je marche; je me sens » 

I 

» très-bien, n Surlefioid 

Poissance de la nalare, m'écriai-jp , le mouve- etseëelîeii. 
ment et l'action du froid ont guéri une maladie, qui, 
peut-être , eût résisté à tout autre moyen I 

(■ 

ACADEMIE DE MÉDECINE. 

M. le docteur Bompard , médecin, communique Cure de 1^ 
à l'académie , par l'organe de son secrétaire, un ar- ^"*<»o"*vtti* 
ticle traduit du Journal de la Société médlco-chirur" 
gicale de Parme ^ i8i5 , et ayant pour titre : De la 
théorie et de la cure de la Toux conyulsiye , par le 
docteur Yaleriano Brera. 

L'auteur dit que la toux convulsive est une affec- 
tion sui generiSy ne s' associant jamais avec une autre 
maladie contagieuse ; qu'elle se communique par 
le contact d'un individu malade à un individu sain ; 
qu'il faut néanmoins, pour la contracter, une prédis- 
position particulière; qu'elle n'atteint qu'une seule 
fois le même sujet; que dans le temps de l'invasion, 
la diathèse irritante domine exclusivement, et pour 
ainsi dire radicalement; enfin , (|ue la diatfaèse ner^ 
veuâe se développe seulement dans (e cours de la 
maladie. 

Les observations de pratique ne laissent aucun 
doute que la toux convulsive ne soit l'effet d'une irri-> 
tation pulmonaire , qui passe quelqiiefois à l'état de 
pblegmasie, selon la quantité de molécules conta* 
gieuses qui se sont introduites. 

La méthode curative doit d'abord consister , selon 
les progrès de la maladie , à prescrire les émétiques , 
dans le sens le plus étendu , ainsi que les pédiluves 
et les vésicatoires. 

Tome LriL i3 
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,^^^^g,g^ Caê <iècnD«fii»' imiicatioir cnnUrvie s© trouve rem.- 
ptii» aninojen de i'appiication:, ré^^é^ inalin et seir, 
toiiic«oB9til- cbi-lîfiiment d'a«^eirr«fi& (i) sur toute*! 'étendne-des en- 
Mv*^ virons da cœur, à Ja-'doae d'as gros. L!aiilear insiste 

SKT cefte embrocatioif , juscp^a. ce. (jo^îi sfr développe 
des pustules semhlahles à. celles dic vims vaccin. 
nTrntatiofr produite sur ia.peaxL par' ce mojen . ^ert , 
selon M« Brera , à déharrasser- le poonunt de la 
matière conta^ense cpii se t roure. dans sa. propre i ex.- 
tore, et qui même s'y rpprodnit. 

Heiatiremerrt à la troisième. imKcatio» cnrative , 
K^ le docteur Brrra dit qn'H faut exciter lors^u-M 
eodsle tui état marqué dÏEfœhlesse, et qu'il faut, au. 
contnûre^ aâaiblîr quand: l». Aiatfaèse sténique do- 
mine. 



D«os tin ^ntre^ anticie ttoaibit: dia même Journal 
d^ï^arm^, 311 Bompsni: rsfipsrte) 'histoire d'un friânsr 
ifé dtfïfs: 1» csunxnxuim^ dePeiaip. Cette obser^ntioiv 
ei;t de^ i'iilcKtre amâomisle Mlufiagni : eile présente 
ime description de- la crniformaaion intérienre et ps>^ 
térieure d'an fmtus masculin doubie, divisé dans 
S^ pssrîie sitpéncnre, rt rénni iriféneurement. Pour 
Si^ foire one idée oréciffe de ce montirr, il faut 
consuiter la description ^ la pionctede^l'auleiiri 

(i) r>e liniiiient ésl compoi^é de oînif- partie&> uie; 
^^îA^^ déparée et ^xx^at^ partie d^ëmétique* 
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Mémoire sut félat actuel de Iç médecine et de la chim 
rurgié en France » et sur les modifications dont il 
est susceptible ; par M. LéveillÎ , H M. P. . 50- 
crétaite' dé la Commission nommée par le Roi 

. pour rendre compte à Sa Majesté de l'état de Ven^ 
seignement de la médecine et^de la chirurgie , et 
proposer dès modifications In-^^. ^ 100 pages; 

• chez L.-G. t) *iltu , imprimeur-libraire , rue çlu 
Pônt''^''Lod£ . n*, 5, 

Ce mémoire se recommande doublement à l'allen- 

tion pubH<j[ue , par les faits qu'il contient, et par -^^^^ «rtnel 

Tordre qu^on a suivi pour leutr «exposition. Ce n^est d»* ^anië.ic. 
, . et de la cUir. 

point un projet d'organisatiori raëdicale , un plan d'a- 
mélioration ; c*est le tableau de ce qui a déjà été fait 
sur cet important objet. On -peut donc regarder te 
travail du docteur Létei lié comme un compté rendu , 
quoique individuel , des tHav^aôic "de la commission 
sommée par le Roi en t^ôveitibre i8i5. Il seconiposé 
de trois seclions principales. On expose d«ihs la pré* 
miëre i'état anetén et présent de la médecine et de 
la chirurgie en France. L-auteur parcourt d'ùn'é ma« 
niëre rapide \e^ avantages , les înconvéniens , lès 
abus des nouvelles et des lanciediies écolcè. Sans dé« 
clarer ouvertement son opiYiion\ il est pourtant fa- 
oile de voir que M- Léveillé trouve renseignement 
actuel bien supérieur à celui qui etistait avant la 
révolution ; maisnl donfie incontestablement la'pré« 
fércnpe à i'ancren mode de réceptiqn. La secondé 
Qection comprend 'les modifieaifons dotit est suscep- 
tible Tensei^iiMnient actuel de la médecine et de la 
chirurgie. Si janiais la lumière doit rejaillir du choc 
des opinions j il faut avouer que la question de Tu-» 
nité et de la séparation dans l'enseignement , doit être 
maintenant aussi claire que le jour. Il n'y en ^ point 

l5. 
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^î M été plus vÎTement dëbatiae par les membres 
dç la Commission. Pkisiéars personnes , frappées des 

Eiat actuel a*- » • r ^^ ' j j • 

di' la roédrc. avantages qa on a rétires si Jong-temps des admi- 
et delà chir. y^bles institutîoflB de nos ancêtres , ont voulu les re- 
^ produire de nos jours , à l'exclusion de tonte modi- 

fication introduite par le temps, les çit'constances , 
l'habitude ou les progrès de Tart. D'autres pensept 
qu'agir ainsi , ce serait faire rétrograder l'art. D'a- 
près leur avis , pourquoi vouloir toujours s'atteler 
aux vieilles routines? Le corps humain est un , l'art 
est un; toutes ses parties concourent au même but : 
on ne doit donc pas en séparer l'instruction. Qui, 
pourrait d'ailleurs tracer d'une manière rigoureuse 
les limites de la science médicale et de la science- 
chirurgicale? Enfin , un petit nombre ^ convaincu que 
le bien, comme la verXu ,.$e trouve invariablement fixé' 
entre les extrêmes , croit qu'il faut choisir le boa 
et rejeter Le mauvais f sans acception d'époques et- 
de circonstances. L'auteur sxpose avec clarté,. et sur- 
tout avec impartialité , les motifs qui militent en fa- 
veur de chacune de ces opinions.. La troisième section 
est l'examen des écrits pour et contre l'unité dans< 
l'enseignement de la piédecine et de la chirurgie.* 
Celte analyse offre assez de détails, pour que le Icc-' 
teur puisse s'en former une idée juste et complète. 
On ,voit que l'auteur s'est atti^çhé à n'atténuer ea 
rien les ra;sons et les. argunOiens de personne^ ces 
sentîmens .divers deyieiincnt. même plus saillans, 
par leur i^pproch exigent dans un seul cadre. Le §. 6 , 
où le docteur 'Lévcillé traite de l'opinion publique ,« 
nous a paru mériter une attention particulière. « Il 
est , dit-il , des discussions du premier ordre ^ aux- 
quelles tout le monde ne craint pas de prendre part : 
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telle est celle dans laquelle nous sommes engagés 

depuis long-temps. » Rien n'est plus vrai : il faut g^^^^ sicineX 

consulter en tout l'opinion générale; c'est roracle dp la méd»'c. 

j . .. i? 1 •.♦.*• j et de laxchir, 

de quiconque vent fonder une institution sur des 

bases solides. Toutefois , qu'on ne s'y trompe pas ; ^ 

la voix publique n'est pas celle de certains novateurs 

de toutes les sectes , qui , toujours en première ligne, 

mesurent la force de leurs raisjons sur celles de leurs 

poumons^ Il y a le peuple^ populus ^ et le peuple, 

plebs ; ne confondons pas les frelons avec Tes abeilles. 

Quoique le but de l'auteur du mémoire n'ait pas 
été de dévoiler sa pensée , on peut , je crois , le ran- 
ger parmi les éclectiques , c'est-à-dire parmi ceux qui 
veulent le bien , n'importe ou il pourra se trouver. 
Si Ton comptait les voix , si l'on recueillait les suf« 
frages des praticiens distingués de Ja capitale et des 
provinces , nul doute que cette opinion prévaudrait. 
Nous en tirons la preuve des nombreux écrits quf 
la question a fait naître depuis deux ans , et nous ci- 
terons particulièrement les réflexions judicieuses ; et 
le sage plan d'organisation publié dans ce journal , 
en septembre 1814 » p^r son rédacteur , M. J°. Si- 
piLLOT : tant il est vrai que les bons esprits n'ont 
qu'une manière de voir I 

Nous ne nous étendrons pas davantage sur )e mé- 
moire de M. Lévéillé : il est entre les mains de tous 
ceux qui savent lire et penser. Nous ajouterons , en 
résumé , qu'il se distingue par la pureté des prin- 
cipes et la droiture de l'intention. La louange et 1*. 
critique y sont distribuées avec mesure et circonspec« 
tion. C'est le verum atque decens d'Horace , qu'on , 

ne devrait jamais perdre de vue dans aucune discus<^ 
sion: car qnfin controverse n'est pas dispute. Le 
ityle est partQUt ce qu'il doit être , simple | naturel 
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yyiiiiji j^ •( n«rr#iiK. Point de ces svsquipedalia verba , de cés 
,, , f)hraM#f creusrs et sonores , qni n'annoncent îamais 

Kl 'Il AftlMIil » . 

<)«' Il niiM#n. (|uo la pouvreU* du jugement et le désordre de Tima- 

•iUfUvlûl. jjn^ji^,,^ REVEILLi-PARlSB. 



Leiirè à un médecin de proyince , sur les empiriques 
et lef charlatans de la capitale , et sur ta nécessité 
d* établir de nouvelles lois répressives de cet abus, 

AiirKflrm* On voit bîen , mon cher et très-honoré confrère , 
iKAt <atttu«, ^u 11 y a long • teuips que vous avec qoitte Pans , 
puisque vous me paraÎMci persuadé qu'on est venu 
à bouldVfi expulser les charlatans, el tons ceux qni 
foui profession d^étre iiiëflecitts« quoî(|ne étrangers 
à Tari de guérir. Plat à Dieu que cela soit ainsi ! 
iikaL^t ils y itont pins nombreax et plus audacieux 
que iautais. Vous vous plaignei de cette fonle d'of- 
ficiers vie t«nté« qui, la plupart tgnorans, exercent 
a^uveut» d'âpre lo certificat dti soa»-pré^et de I arron- 
di^a^^^iuent » uti art que Boèihaave a étudié 14 heures 
p^r |v>ur pendant soixante ans; que peasertes-TOos 
d«>uc eu vovant ici d^ hardis empoisosneurs em- 
baucher toutes les tr\>aipetles^ prendre tous les tons, 
p#ar couvaiucre le public de ^ur science nr^nvson- 
g ^ta i lu empirique mourraft «te ^fttin dans vo-'r? 
IpeUte vtMe > où li serait bi^ns*^ etNtaix et apprécié ; 
iiMÙ{}' în Paris , au mov >tt Je la tactiqtte ordinaire . on 
bl v^u bieotùt tnojupher et :»"élever au svmtÀ ie la 
Iji^rtune. <^«tci qu'eu dm l# bon sens . il trouve ton- 
l^wr^ àe» tVias qui îe croient , des fripons crti îe 
>»«utettt» ei d«$ s«>l!i qtù ie pavent Hobbes, ce oiaître 
aefb>ai0» dit ^<ar ta ebarliiigin test un han uag <rcpr^t. 
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vivant aux dépens des imbëcileS; ponr moi, je le 
définirais un ignorant effîrontë qui dupe Tes bonnétes ^ , 
g'*n8. N'allez pas toutefois vous imaginer que ces ri^ei et let 
faux mëdecinâ ne soient que pour le peuple ^ on en ** *'* 
trouve pour H)u(es les classes de la société; ils pé« 
nëtrent dans les palais des grands , les maisons des 
bourgeois et jusques dans le réduit obscur du pauvre. 
Quoique les mêmes au fond , ils différent pourtant 
par certains caractères extérieurs. La distance est 
grande , par exemple , entre le charlatan qui hante 
}e» salons dorés , et le tabarîn de la place publique « 
entre lé fameux Mesmer, de touchante mémoire , qui 
mettait les belles duchesses de la cour dans son 
baquet , en leur disant : Mesdames , il n'y a qu'une 
seule maladie , j'en ai le remède au bout du doigt , 
et ce misérable qui vendait en même temps là 
aanté à vil prix au coin de la rue de la Mortellerie. 
Mais laissant de c6té cette foule de nuances qui 
les distinguent , je ne considère ici que les trois 
classes principales de ces histrions. Dans la première, 
se trouve d'abord l'empirique roturier , c'est-àdire , 
celui qui fonde son revenu sur la crédulité du petit 
peuple; il est toujours facile k reconnaître : sa mise 
C8t simple et son babil continuel; ses consultations , 
quelquefois faites en plein air, coûtent peu, car il 
[l'est dévoué depuis si long-temps au service des 
malheureux! il tire surtout de grandes inductions ^ 
des urines. Du reste , cet habile homme , voulant 
frapper l'imagination de ce troupeau de bipè- 
des qui entoure ses tréteaux , grossit les objets , 
exagère tout. Son remède favori est un purgatif 
violent : et vous en concevez la raison , il le donne 
à tout propos , et s'il guérit ^ on peut assurer qu'on 



Surlesempi- 
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a gagné à la loterie. Vous seriez d'ailleurs bien mal 
reçu , comme cela m'est arrivé , si , vous trouvant 
riqtes pt les pAr u° triste hasard avec un de ces medicastres , 
chailauDs. y^Qg vous avisiez de lui donner quelques avis pour 
rectifier sa prétendue méthode curative } il ne vous 
entend , ni ne vous écoule. « Les médecins des 
Chirigouans , dit Zimmermann , soufflent autour da 
lit de leurs malades pour en chasser les maladies : 
tout le peuple est persuadé que la médecine consiste 
dans ce vent; et les docteurs Chirigouans recevraient 
fort mal quiconque voudrait leur rendre celte mié-^ 
thode plus difficile. Ils en savent assez quand ils 
savent souffler, n 

La seconde classe se compose de personnages bien 
autrement imporlans ; c'est là qu'on voit le charlatan 
du bon ton , le docteur à la mode , dont le modèle ne 
se trouve peut-être nulle part qu'à Paris. Une uiise 
élégante et recherchée , le ton patelin , Tair dogma- 
tique et empesé , le dos en arcade ^ tous les dehors 
de l'affection et du dévouement , le distinguent au 
premier coup d'œil. Sa démarche est quelquefois 
empressée , son air affairé , comme un homme qui 
ne peut plus y tenir. Il est fatigué , accablé ; il a vingt 
santés à consulter chaque jour : il ne conçoit pas 
comment ses chevaux peuvent résister. -Ce sublime 
docteur a toujours des procédés curatifs inconnus au 
, vulgaire des médecins j des méthodes particulières , 
mais qu'il n'emploie jamais que pour les personnes 
de la plus haute volée. Son ton est ordinairement 
grave et dédaigneux , quand il est en société de gens 
dont il n'a rien à craindre ou à espérer. En général , 
il est flatteur et servile auprès des grands } d'un 
Midas renforcé , il ferait au besoin un Colbert ou ua 
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Richelieu. Le voilà maintenant dans son cabriolet; 
regardez quel aplomb î Quelle assurance doctorale ! « i«cmpi- 
Avec quel plaisir il éclabousse son confrère , piéton , rique» et \e§ 
qui s'en va modestement visiter la médiocrité , ou 
peut-être assister l'indigence ! Comme ce savant n'i- 
gnore pas que les femmes font à Paris la réputation 
d'unmé4ecin , aussi bien que celle d'une modiste ou 
d'un coififeur, c'est à elles surtout qu'il tâche de 
plaire. Ses succès sont certains ; il possède au plus 
haut degré ce clinquant de société qu'il faut pour 
cela. Il a mille petits talens , qu'il sait faire valoir 
auprès d'une riche malade , qui , dans sa camisole 
à la vaporeuse j s'érige en )uge suprême du mérite 
des médecins. Le sien est un homme charmant , dé* 
licieuxj ses visites! sont plutôt celles d'un ami que 
d'un docteur; il n'ordonne jamais que des remèdes 
agréables , des purgatifs au citron et à la fleur d'o* 
range : en effet , que faut-il de plus pour calmer 
des impatiences de fibres , ou adoucir une sensibilité 
excessive. Lorsque le cercle est nombreux , notre 
coryphée disserte d'abord gravement sur plusieurs 
sujets y mais il reprend bientôt le ton léger et badin. 
Il dit son avis sur une mode nouvelle; il raconte 
l'anecdote du jour. Profitant ensuite d'un instant de 
silence , il tire une bonbonnière remplie de pastilles 
parfumées , qu'il offre méthodiquement aux dames. 
Il n'oublie jamais de faire un petit compliment à 
chacune d'elles; il vante même jusqu'au serin et au 
carlin ; il déclame, il gesticule , il fredonne : enfin, 
il sort en faisant un léger sourire à la jolie soubrette 
de l'antichambre. Or, dites- moi, mon cher con« 
frère , si ce docteur freluquet , si cette machina, 
creuse f plutôt un singe qu'un homme , a le moindriB 
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rapport avec ce médecin philosophe semblable aux 
Surletemm- dieux ^ dont parle le divin vieillard. Gardez-vous de 
riques et In croire que c'est un portrait fait à plaisir ; on en voit 
ici partout le modèle : il n'y a point de salon ni de 
coterie oii l'on ne trouve un docteur petit-maître , 
toujours prêt à distribuer ses niaiseries et ses bulles 
de savon. Aves-vous envie dé soulever récorce bril- 
lante de ces Thessalus modernes , vous ne trouverez 
qu'une crasse ignorance. J'étais, il y a peu de temps, 
avec un praticien éclairé , mon ami , chez un ma- 
lade atteint d'un hvdrothorax , lorsqu'un de ces il- 
lustres arriva pour donner son avis. Que pensez- vous 
qn'il ordonna?. •• Un émétique , pour faire crever 
le dépôt. Je l'ai vu , de mes propres yeux vu , ce 
qa'on appelle vu y comme dit le bon homme Orgon; 
el il ne fallait pas moins que ce témoignage pour me 
faire croire à tant d'impudence. Voici encore un fait 
da même genre , et tout récent ; je ne change que 
les noms : Un médecin , aussi instruit que modeste , 
est appelé pour voir une dame asphyxiée dans une 
baignoire. Il arrive; la mort a frappé sa victime ; il 
n'y a plus d'espoir , et le médecin le déclare. Comme 
les parens avaient demandé sur le champ plusieurs 
médecins , survient avec on grand fracas le doc» 
leur*** Curyissimms. Il examine la personne : eh! 
quoi , dit-il, est- ce ainsi que Ton juge? Je vous jure 
q^e cette dame a encore im petit zéphyT dévie; et 
là<^essns , il se met â ordonner force potions corro- 
borantes , mais inutilement : le petit zéphyr de vie 
ne ranima point cette infortunée. Toujours est-il vrai 
qae le premier médecin fut pris en grande pitié par 
les assistans et les parens. 
J'ajoula eafio à cea deus classes de cbarlataiis ^ 
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une froîsiëme dont la fortune est quelquefois pro« 

diffieMse à Paria. Oo aime si peu la Nouveauté dans 

' <! Ali/- ir>» 11 m sunescmpi- 

ce pays des Abdentes I G e&t la classe àes inventeurs riques et lei 

de remèdes uniques, infaillibles. J'emprunte les '***"** 

pinceaux de Labruyère pour mieux vous peindre 

ces téméraires spéculateurs, a Carro Carri^ dif-il , 

débarque avec une recette qu'il appelle un prorapt 

remède , et qui quelquefois est un poison lent. 

C'est un bien die famille, mais amélioré en ses mains ^ 

de spécifique qu'il était cou Ire la colique, il guérit 

de la fièvre quarte, de la pleurésie, de l'bydropisie, 

de l'apoplexie^ forcez un peu voire mémoire, nommes 

une maladie, la première venue, l'hémorragie, dites* 

vous? Il la guérit; il ne resswMÎte personne , il est 

vrai , il ne rend pas la vie aux hommes , mais it 

les conduil nécessairement jusqu'à ta décrépitude j 

çt ce n'est que p^r hasard que son grand-père et 

son aïeul , qui avaient ce secret , sont morts fort 

jeunes. Les médecins reçoivent pour leurs .visites ce 

qu'on leur donne , quelques-uns se contentent d'un 

remerciment. Carro Carri est si sàr de son re^t 

luède, et de l'effel qui en doit suivra, qu'il n'hésite 

pas de se faire payer d'avance , et de recevoir avant 

que de donner. Si le mal est incurable , tant mieux, 

ii n'en est que plus digne de son application et de 

aon rèmèdfe. CoiBmencec par lui livrer quelques sacs 

de mille franos , passez-lui un contrat de censti^ 

tjUtioQ i domiçz'-lui une devos terres , la plus petite, 

e.t nesoyei paa plus en peine que lui de rotre gué» 

rison. » Voilà le plua fidèle tableau de ces vendeu;-s 

de remèdes placardés au coin des rues, ou annoncés 

dans leS'petiies-Afl^chefl ; teif sont les grains desanté| 
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les tablettes anti-glaiieuse& , Teaa céleste ophtal- 
. miqae , la poudre capitale ^ les gouttes dé* larmes 
liques etlc8 de cerf , etc. Les moins coupables de ces imposteurs 
raant. ^^^^ ceux qui débitent aux idiots des substances 
tout à fait inertes. J'ai connu un de ces longa vita , 
demeurant rue du Sépulcre , qui débitait unepbudre 
blanche , sous le nom pompeux de pofymorbifuge ; 
cette poudre n'était autre chose que des coquilles 
d*œufs pilées et tamisées. N*est-ce pas là un tour 
de gibecière? Je passerais les bornes d'une lettre, 
en vous donnant plus de détails sur cette tourbe 
de médicastres qui met tous les jours la vie des bons 
parisiens à croix ou à pile. Quelques pauvres apo- 
thicaires y des herboristes , des droguistes , des pile* 
drogues s'en mêlent également : c'est le métier banal* 
Dites à un homme sans pain et sans génie , soyez . 
horloger, pâtissier ou cordonnier; il vous répondra , 
je ne puis , on ne m'a point enseigné ces états'^ que 
Voulez-vous qu'il fasse? N'en soyez point en peine , 
il s'est fait docteur , on l'a cru , et il s'est enrichi à 
la honte de l'art et du bon sens. Je le déclare hau- 
tement , les humbles de cœur ne réussiront Jamais à 
Paris } le pavé y est trop glissant pour eux. Tâches 
de vous résoudre à être vain, hardi , suffisant ; mettez 
sur votre enseigne qu'aucune maladie ne vous ré- 
siste ; faites l'homme d'importance qui a toujours 
de nombreux engagemens , ayez bon nombre de 
coinpëres qui vous vantent à propos , critiquez la 
médecine ancienne ou la nouvelle à votre choix , 
déclamez contre les charlatans , car , dit la Roche- 
foucauld , V intérêt joue toute espèce de rôle , même 
celui de désintéressé , et je vous réponds que vos suo« 
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ces exciteront Tenvie^ on vous louera, et, qui pîs 
est , l*oa vous imitera. Puis , sacrifions notre temps , 
notre. tortune, pour acquenr des connaissances dans liqueg etlci 
un art. ou l'on distingue si rarement le bon. grain de ^^"'*""•• 
l'ivraie ! Travaillez,, jeunes gens studieux , rames 
comme corsaires , méditez^ jour et nuit eetle éter- 
nelle vérité' que Van est long ^ la vie est courte i 
vous ne parviendrez jamais au niveau de cet impu- 
dent qui vend ses pilules et son poison à la barbe 
du dieu d'Epidaure. . , 

Je; vous entends , mon cher confrère , m*adresser 
la grande question : pourquoi de pareilles gens ga- 
gneut-ilsja confiance d'un certain public ? comment 
se persuader qu'un individu qui n'a -jamais étudié' 
rhomiiie..sain,ni l'homme malade , puisse le guérir? 
Ga.'ien n'a-t-îl pas dit qu'une seule maladie pouvait 
tromper le médecin de mille manières? On ne ré- 
tablira jamais le jeu d'une machine dérangée , si l'on 
ignore la construction de ses ressorts : cela est im* 
possible, dira un homme sensé, autant vaut croire les 
neu,f incarnations de Yistnou. Vous avez raison, il 
y a long- temps qu'on répète ces argun^ens; mais que 
peut le filet de voix de la raison , contre les cent pou« 
xuons d'airain du charlatanisme? Le vulgaire de tous 
les rangs s'imagine que la médecine ne consiste que 
dans une foule de recettes qu'on prend souvent au 
hasard , commedans le sac d'Arlequin. Or, comment 
un homme du monde pourrait-il prononcer juste sur 
le mérite d'un i^édecin ? il ne faut pas l'espérer. Un 
empirique tant soit peu adroit aura toujours l'avan- 
tage. D'ailleurs , soyons vrais , un homme soufire , un 
autre vient lui dire d'un ton qui annonce l'intime 
conviction s je vous guérirai j j'ai pour cela un re- 
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mëde prompt y infaillible; voici mes preuves, mes 
"' 7 certificats, mes répondanâ : croyc£-vous que la pauvr e 

rique«*ei icg humanité puisse résister à un pareil langage? Si Ks 
cliârUuDt. effets ne répondent pas aux promesses , c'est une fij^-^- 
tffication^ l'amour-propre blessé garde le silence; 
mais s'il arrive qae Ton guérisse malgré le remède, 
car un mauvais pilote conduit quelfjuefois au port , 
tout est profit pour le jongleur, eu raison du ton assuré 
qu'il a pris; sa réputation augmente, et vires acquirit 
eitndo. L'être qui souffre est crédule et s'abandonne 
«à quiconque promet de le soulager ; c'est sous ce 
rapport qu'on a dit avec vérité qu'il est cent fois plus 
aisé de tromper les gens de leur vie que d'un sou. 
quoiqu'on dise et qu'on fasse, le mérite modeste sera 
toujours oublié , car les gens sensés ont partout la 
minorité. Laissez dire les sois , le savoir à son prix. 
Bon Lafontaine, que nous dites-vous? ignories-vous 
que les sots sont les plus nombreux , et que c'est le 
nombre qui décide presque toujours? La crédulité , 
d'une part, l'impudence de l'autre , donneront gain 
de cause aux charlatans. La raison aura beau s'en 
indigner , le public sera toujours trompé et empoi<« 
sonné. Il n'y a peut-être et il ne peut exister qu'un 
seul moyen de salut , c'est dans l'institution de lois 
sages et rigoureusement exécutées; j'insiste sur ces 
damiers mots, car sans cette condition tout est ilta* 
soire. Mais veut-on qu'une loi sur cet important objet 
ait tout l'effet qu'on désire? confies-en l'exécution au 
collège des médecins de chaque département ; chacun 
défend mieux son bien et sou droit que qui que ce 
soit; il n'appartient en effet qu'à une police médi- 
cale vigilante de réprimer le brigandage des charla- 
tans, de repousser le peuple gotU dts autels d*£sca* 
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lapé. Les circonstances sont on ne peut pas plus favo- 
rables , puisqu'on s'oCcupe d'une nouvelle organisa*' ' " 
lion de Tari de guérir. Il n'y a point de leuaps k Surlesempl- 
perdre ; le mal est grand, mais il n'est pas incurable, c'tarlauu»/* 
Espérons qu'une main bienfaisante sondera cette 
plaie de la société. £h quoi ! des gouvernemens re- 
doubleront de précautions contre la peste , et ils ne 
prendraient aucunes mesures contre les charlatans 9 
peste non moins fatale que la première , et tout aussi 
contagieuse ! ^rc^a^a/{/5 fut chassé dé Rome parce 
qu'il employait des moyens de gnérison trop crueU 9 
et la loi laisserait en paix le fourbe ignorant qui 
dispose de la vie des citoyens ! c'est une pensée qui 

fatigue l'ame et qui l'afflige. 

f^os quibus imperium est , quifrœna mundi tenetis , 
lYe tanlum toterate nefas, hanc toUite pestem, 
Consuliie humano geneti , quot nocte dieque 
Uorum carnificum culpâ , mittuntur ad orcum, 
f^el perfecté artem discant , vel non medeantur, 
( Palingehii , in Zodiac, leo. — Parisiis, i566. ) 

Pour moi , mon cher et docte confrère , j'ai l'espoiiT 
de voir naître ces temps heureux , oit l'honnête homme 
instruit jouira seul de la confiance publique. Serait*ce 
donc une chimère de penser qu'après avoir éprouvé 
toutes les chances du mal , après avoir parcouru la 
carrière des calamités , nous arriverons enfin aux li- 
mites du bien et k l'époque de la justice? 

J^ale, itcrumque vale- Reveillé-Partse, 

Nouvelle méthode de traiter la teigne , employée de* 
puis 4 ans dans les hôpitaux et hospices civils de 
Paris , ainsi quau bureau central d' admission dans 
lesdits hôpitaux ^ parvis Notre-Dame (1). 

Plantes qui servent à la composition de la pom» 
made pour le traitement; savoir : ■ 

!I1 faut incinérer les plantes. Traitement 
La.cynoglosse sép^rëmeiit , àct lii teigne 
et les autres ensemble. Le» dan» le«h<j«i 
deux plus utiles des trois der- pices. 
nîéres , sont la belladona et 
la )usquiame. 
Passer les cendres dans un 
tamis de soie a^ant de les 
employer. ^ 

Si la tête est bion malade, c'est-h-dire couverte 

(i) On doit la découverte de celte nouvelle- raéthoîU à ua 
respectable curé de la ci-deyaut province de Picardie. 
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esaassB de grosses croates, il faut appliquer plusieurs fois 
Traitemeat ^^^ cataplasmes de graine de Jin et de mie de pain, 
dr la iei||;iie Sï la teigne n'est que par place , cette précaution 
dans Ici hoi- çs( inutile, attendu que la pommade donne asset 
pice», d'bumidilé pour enlever les croûtes. 

I 

Quand elles sont tombées , on graisse les places 
malades tous les deux jours, pendant deux semaines 
environ , avec une pommade faite de sain-doux ou 
de bonne graisse, dans laquelle on mêle les cendres 
qui proviennent de la cynoglosse (à-peu-prcs deux 
onces par livre. )Lors du pansement , qui se fait tous 
Jes deux jours , on procëae à l'extraction de tous les 
cbeveux malades , soit avec les doigts trempés dans 
la cendre , soit avec des pinces ; on continue celte 
opération jusqu'à ce qu'il n'en reste plus. Pour que 
cette extraction soit faite avec facilité, on a l'attention 
de ne pas couper les cheveux trop courts. 

Alors on se sert d'une autre pommade composée 
aussi de sain-doux ou de bonne graisse , ani aux cen- 
dres de la belladona^ de la jusquiante et du tussî^ 
loge ou pas^dne. A la rigueur, les deux premières 
suffisent. Avec cette pommade , le pansement se fait 
comme avec la première; c'est-à-dire que la létc , 
ou les parties malades ^ sont graissées tous les deux 
jours, et ainsi de suite , jusqu'à ce qu*il n'y ait plus 
d'éruption ni de rougeur ; on continue encore Je 
traitement pendant quinze jours, pour consolider la 
guérison. 

On lavera souvent la tête avec de l'eau tiède , afin 
de pouvoir suivre les progrès de la guérison. 

Le traitement intérieur consiste dans l'administra» 
tion d'un purgatif avant les applications topiques ; 
dans le renouvellement de ce moven tous les mois , 
et dans l'usage d'une tisane préparée avec la racine 
de patience et les feuilles de chicorée sauvage , dont 
on prend plusieurs verres dans la journée. Le ré- 
gime alimentaire est approprié à l'état de santé gé-> 
nérale : on en exclut ordinairement le vin , les li- 
queurs et toutes les substances salées ou épicées. 
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Sur tes appareils fumigaioires de PhépUal 

Saint'- Louis é 

Les funiîgalioas sulfureuse^', recomtnari:^ 
dées depuis plus d'un siècle par Glauber, S".»'j««pV' 
contre les maladies de la peau , étaient ^^^^^^^ 
presque entièrement oubliées ^ lorsqu'elles 
ont été proposées^ dans ces dernières années ^ 
comme un nouveau moyen de guérir la gale 
avec autant de célérité que d'économie* Les* 
Commissaires chargés de suivre les expé- 
riences qui ont é(é faites , ont adressé au 
Ministre de Pihtérieur, et au Conseil gé-*^ 
néi al des hôpitaux y plusieurs rapports qui . 
semblent constater les avantages de cette 
méthode. 11 est à croire cependant que cette 
question intéressante de thérapeutique n'a 
pas encore été sufTisamment examinée y et 
qu'on s'est beaucoup trop hâté de tirer des 
conclusions qu'une observation impartiale est 
bien Toin de confirmer dans tous les cas* 
Toutefois, ce n'est pas des fumigations elles-* 
mêmes dont nous nous occuperons dans cet 
article , mais seulement de l'appareil qui 
est employé pour appliquer ce genre de 
médication. 

Le pharmacien de l'hôpital Saint-Louis, 
qui a particulièrement contribué à rappeler 

Tome Lyil. i4 



radentîoQ des pralicleos sur ce moyen în<* 
SorUsnijp*. jastement abandonne , se servît , apfès plu- 
voiiet. sieurs autres essais infructueux y de la boile 
fumigatoire de Lallouette^ à laquelle il ajouta 
de légères modiGcations^ qui n'en corrigèrent 
. point les défauts. Cet appareil défectueux 
était en usage à Thopital Saint-Louis , lors*- 
que M. Darcety invité par Tadministralioa 
à donner son avis sur Tétuve humide et Té* 
tablissement de bains qu'on se proposait 
d*élever dans ce bel hôpital , eut occasion de 
Toir les boiies fumigaloires; il en aperçut 
sur le champ les imperfections, et il proposa 
d'en rectifier la construction , d'après un plan 
mieux entendu et plus sunple. Cette offre 
obligeante fut acceptée ; et , peu de temps 
après y l'hôpital Saint - Louis possédait uu 
grand appareil y au moyen duquel on pouvait 
administrer douze fumigations à la fois , et 
deux autres appareils pour une seule per- 
sonne. Cependant M. Gales y pénétré de 
Futilité de ces corrections, les adopta dans 
l'établissement qu'il ouvrit au public. Mais, 
oubliant sans doute qu'elles appartenaient à 
M. Darcet , il s'en servit bientôt comme un 
titre pour obtenir un brevet d'invention. Il 
s'en servit encore pour faire demander aa 
Conseil général deshôpitaux, par la puissante 
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ialervention du Ministre, M. de Vaublapc* . .^ 
une récompense CQnsidérable« comme un prix Suj-iebappa* 
des services qu'il disait avoir rendus. Le çon- tohei. 
seil chargea deux de ses membres, M. le 
duc de LarochefoQcauld et M. Mourgues ^ 
d'examiner les droits de M. Gaies. Ces Mes* 
sieurs > après les recherches les plus; attentives 
et les renseignemens les plus scrupuleux , 
adressèrent au Conseil le rapport qui suit. 
Nous avons pensé que cette pièce ne serait 
point déplacée dans ce journal , puisqu'elle 
lixe en quelque sorte Topiaion du public sui^ 
cet appareil , qui ne peut véritablement être 
considéré comme Une découverte récente, 
que depuis les perfeçliounemens ingénieux 
qu'il a reçus de Mn Darcet. Nous joignons 
ici la lettre de MM* les médecins et chirur- 
giens de Tbopital Saint- Louis , à M. le duc 
de Larochefoucaukl ; laquelle contient uqe 
description comparative trèa-succitK^te de Tap* 
pareil de M. Gales et de celui de M. Darcet. 
Nous nous réservons de publier incessamment 
une description plus détaillée de l'appareil de 
M* Durçet; et même d'en donner le dessin* 



i4« 



Rapport fait au Conseil général des hos'^ 
pices^ dans sa séance du aS février 1816^ 
par MiVL Mourgdes et le duc de La- 
ROCHEFOUCAULD ^ sur les droits respectifs 
de MM. Gales el Darcet, à t invention 
et à la propriété des appareils de fumi- 
gations sulfureuses , introduits dans les 
hôpitaux civils , pour le traitement de 
la gale. 

M. le Préfet de U Seine » dans sa lettre 
SAtW««fpt« Jq 2^ janvier dernier , vous commaniqae une 
^^^^'^ lettre de Mgr. le Ministre de rîatérieQr , ea 
date do 9 janvier , par laquelle S. Exe, ap- 
pelle Talteution do conseil sur les senices 
rendus par M, Gales , ancien pharmacien de 
rkiN[Klal Saittl-f jOuis y pour rintrodnction des 
fumi^lionssnifnreases^ qn^il a rendues pro- 
pres à la guen<on de la gale. 

Le ministre rappelle qae M. le préfet a 
déjà piuvoquè T^tteation du xcin:stre de 
rinténenr sur cette mêlhoJe coralive^ due 
à M. Ga}& : que la faculté de médecine Itù 
avait récemment adressé nn raf^rt cons- 
tatant le résultat des expérience faites sons 
les veux de ses commissaires, confirmant de 
la manière la {4as complèle les aranUu^es 
qnc le }nry noaune pour constater les essùs 



faîls à rhôpilal Saiat-Louis, avait reconnus " 

dans la mélhode de traitement de M. Gales. Sur les appa- 
reils tu uû^a- 

Le ministre ajoute dans sa lettre à M, le '**"**' 
préfet que M. Gales , qui lui paraît digne 
de. récompense, pour d'aussi grands services 
rendus aux hôpitaux et àThumanité, lui de- 
mande^ I®. de lé nommer médecin à rhô- 
pilai Saint - Louis , pour le traitement des 
galeux soumis aux fumigations sulfureuses; 
2®. de lui assurer une pension ou traitement . ^ 
viager de 6^000 francs par an , dont il offre 
d'abandonner la moitié pendant deux ans, 
en raison des circonstances. S. Exe. exprime, 
le regret de <:e que les circonstances difficiles 
oii nous nous trouvons, ne lui permettent 
pas de solliciter en faveur de M. GaFès la 
muniGcence du Roi. Il pense que l'adoption 
de ce mode de traitement pour la gale, ap- 
portant une économie extraordlnairement 
considérable dans la dépeqse des trailemens 
à la charge des hôpitaux de Paris, le conseils 
général jugera peut-être que la demande de 
M. Gales n'est pas exagérée , et qu'elle 
peut, sans dommage poui^les hôpitaux, être 
payée sur leurs revenus. 

Le ministre prie M. le préfet dé mettre 
toutes ces considérations sous les yeux du 

conseil ; dont il attend Tavis. 

/. 
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M. le- préfet appelle votre aUentioa sur 

SnrWiippa.. l'objet de celle leUre. 

loirtft. Vous avez cru ^ Messieurs , devoir nommer 

une commissioQ pour examiner avçc ma- 
tnrilé les litres et le mérite d*uue demaQd€^ 
qui semble avoir oblenq la faveur de S. Exe. 
le miûislre de riulcrieur , el vous avez nom* ' 
mé M. Mourgues et moi membres dç celte ' 
commission. 

Vous nous avez aussi charges de votis faire 
connaître notre opinîoa sur le <iegré de faveur 
que méiîte la rédamalkm de M. Darcet , 
lequel» par sa lellre dM i4 février 1816 ^ 
vous témoigne son enlière confiance en votre 
juslice 9 qi^i oe méconnaîtra pas qu'il est Tin* 
venleur de l'appareil pour les fumigalions 
sulfureuses y aujourd'hui et depuis son éla* 
blissement , le seul en usage à Thôpilal Saint* 
liouis. ^ 

Noos avons cru ne pouvoir pas mieux 
npondre a voire confiance , et pr^^parer plus 
convenablement voire opinion sur Tol^et de 
la lettre du minisire , qu'en^ vous traçant 
l%islorique exact de rétablissement des fa- 
ikiîgalious sulfureuses , depuis leur intro- 
duction daus rhôpilad Saint •» Louis jusqu à 
ce jour. 
En 1811^ TaUention de M. Mourgues » 
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comme membre du cobseil, chargé de 1& 
surveillance supérieure de rhôpitat' Saint- ^«'^'••fp*- 
Louis, fut frappée du séjour prolongé de$ toi»*» 
galeux dans celte maison i et, par conséquent » 
des dépenses considérables que coûtait à 
radministratioa dés bo$pîces le traitemecit 
d'une maladie que Ton croit devoir généra* 
lement céder à des soins peu prolongés* 
M. Gales 9 alors pharmacien en cbef de cette 
maison , lui communiqua Ttdée de mettre ea 
pratique les funiigatipus sulfurejus^ç. I/'es^î 
en fut consenti, et coo^mencé en août i3i:^« 

La manière de donner ces fumigations 
sulfureuses était de cbauffer le lit du malade 
avec une basjsinoire remplie de diarbons 
ardens, sur lesquels on jetait du sou&e ea 
poudre ; le galeux était mis dans ce lit brûi« 
laut, et il s'intprégnail de la fumée dont le 
lit était rempli : ce traitement était répété 
dix à doute fois, et des guérisons assez 
nombreuses ont eu lieu par ceUe méthode. 
Cependant elle n'était pas sans de gi'^Vjes ir.« 
convéniefîs : les draps étaient couvent brjâlés, 
perdus ou tachés de maniètre à n^ pas redi^- 
venir blancs ; Jes couverlur,e;s , qui . 4eyaiept 
être étroitement serrées sur le malade remis 
dans son lU , laissaient sonvent sortir la va- 
peur sulfureuse qui Tincommodait beaucoup. 



d réfêmàail dsK la salle soe ol»r dé»- 
^^71^ gféàUc cl incom mo de ; la poilriDe ds rmatlftAf 
co élail sooTCBl pcniblciDeal atleinle. 

Celle manièffe d'administrer les fromiça- 
tioQSsaJfurenses fat îiileiTosnpoe • eï M.Gaiès 
s'oorapa de Is rendre aj^dicables par ob 
siojen moio^ rempli dlixoni>ëidcns. 

£flectîvement,ce pharmacien renssît a fai^e 
constmire nije bc^le, dans laqoeBe le malade, 
placé , recerait la fomigatioo , sans ai»cnn 
des inconvéniens ^ poar lui et poor les antres , 
^ni avaient fût abandonner Tnsage de la 
hassisoire. Qaekjoes Iraitemens ainsi don- 
nés enrenl assez de saccè§ poor appeler 
Fatlcblion dn conseil - générai, qai, dans sa 
séance dn 17 mars 181 3, ordonna, i*. que 
les expériences do irailement de la ^ale se- 
raienl reprises â rbopîfai St.-Loins; 2*. qs^un 
jtirj serait formé , composé de unniecins et 
de chiroi^îens , pour coastaler les effets de 
et lr<ûlemenl , et prononcer definilirenient. 

Le rapport de ce jury, en date da i S mai 
181 5 y fait après deoz mois d^ezpérîences 
suivies et très- favorables an traitement de la 
gsAe par les famîgations snlforeoses y donne 
des éloges a Tappareil de la buhe , auquel 
il reconnaît néanmoins ploâenis împerfec- 
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lions /et auquel il indique quelques amélio^ ... ■ - 
râlions désirables. Surlj»a|»|»a- 

reiisiumi^a- 

Le conseil - général fut alors invité par **^*'^"' 
celui de ses membres chargé de la surveil- 
lance de Saint-Louis , et aujourd'hui Tun de 
vos commissaires 9 à faire connaître à M. le 
préfet de la Seine , et par lui , au ministre 
de rintérieur , Topinîon du jury sur les ex- 
périences faites par un traitement dont les 
hôpitaux de France, dont les armées de terre 
et de mer pourraient tirer un si grand avan- 
tage, quoique, dit-il, ce remède n'ait été 
employé qu'avec une machine qui avaitbesoia 
de beaucoup de rectifications. 

Le conseil prit en conséquence^ le 9 juin 
i8i3, un arrêté conforme aux conclusions 
proposées par M. Mourgues; ordonna, de plus, 
qu'un traitement par fumigations sulfureuses 
serait établi à St.-Louis pour les galeux ex- 
ternes; et chargea son président de témoi- 
gner sa satisfaction à M. Gales. ^ 

Le conseil prit encore^ le i4 juillet, un 
arrêté, par lequel tous les galeux^ désormais 
admis dans Fhôpital St.-Louis, devaient être 
traités par le$ fumigations sulfureuses, et par 
les soins de M. Gales. 

Cet arrêté n'eut pas son exécution. M. Alh- 
bert j médecin de Thôpital Stj-LottiS| repré« 
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senU âQcon^eîl^.daQS sa séance du 21 juillet. 



t^uT^P*^ que Tappareil actuel était très-imparfait; que 
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foiTf. " i(i)s malades, qui. étaient exposés ao;i fumiga* 
Uons^u'y recevaient pas seulement le gaz sul-* 
fureux., mais encore Tacide carbonique ^ dont 
le principe était malfaisant; et qu'enfin , Tap* 
pareil futril ce qu'il était loin d'être, les lrai«- 
temeqs par fumigations ne pouvaient être 
confiés qu'à des médecins habiles , et que 
M. Gales était bien loin de réunir les con- 
naissances médicales nécessaires pour opérer 
ce traitement* Et le conseil, dans sa séance 
du 4 doût suivant , proposa l'ajournement de 
Texécution de son arrêté du i4 juillet. 

Nons ne crojons pas devoir vous rappeler 
ni la lettre de M. le préfet , du i5 septembre 
x8i5 , qui vous invitait à mettre à la dîsposi- 
lion de M. Gales quelques salles de Taur 
denne pharmacie ceatrale , pour y établir ua 
traitement de dartrenx - par les fumigations^ 
ni votre arrêté du i5, pris en conséquence, 
puisque les événemens de la fin de 181 S ont 
fait de cette maisoa un atelier de fabrication 
d*armes. 

Les choses en étaient dans cette situation ; 
les traiteroens de la gale par fumigations se 
poursuivaient avec d'autant moins d'activité 
à St.-LoAiîs , npîi n'j avait 4{ue trois bolt«s 
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fahes, DOQibre infiûiment Insuffisant pour 
celui des malades attaqués de cetle maladie: ^Vr^r*^^^' 
l'hôpital était d'ailleurs tellement encombre *<>*"»' * 
de soldats , que 9 pendant les six premiers 
moisde i8i4^ ils absorbèrent tous les soins. 

En août i8t49 M. Darcet, appelé à Fhô- 
pilai Sl.-Fjouis par M. Mourgues, pour y • 
faire des essais de gélatine ', et aussi pour 
donner son avis sur la construction dès bains 
de vapeurs, qu*on avait le projet de cons- 
truire dans celte maison/ eut occasion de 
voir les boîtes à fumigation mises en pratique 
par M. Gales. Sollicité de donner son avis 
sur ia construction de ces boites , il le donna 
en physicien et en chimis^te : il fit facileméht 
reconnaître que, par la manière dbnt Tappa- 
reil était construit, tous les gaz mélangés en- 
traient dans la boite ; que le charbon , brûlé 
sur les grilles des fourneaux , fournissait une 
grande quantité d'acide carbonique ^ qui pé- 
nétrait dans la boite avec l'azote, l'acide sul-> 
fureux, et l'air, non décomposés; que le tuyau 
de sortie était beaucoup trop petit , dans soti 
rapport avec le tuyau d*entrée, surtout en 
considérant la propriété qu'ont les gaz d'aug- 
menter de volume, en se saturant d'eau en 
yapeur, ce qui arrivait dans la boite, au 
nH>yeQ de la sueur considérable des malades ; 
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qu'il r^ollait de ce dé£iot de construclloo 
^u^^!^*^ U sortie da gas par tous les joints , au travers 
desquels il pouTait se faire )Our; ce qtii obli- 
geait de coUer sans cesse sur ces joînis des 
bandes de papier , pendant le séjour du ma* 
lade dans la boite ^ de serrer fortement le 
capuchon autour du cou du malade ; procédés^ 
les uns inquiétans, les autres fatigaris pour 
lui y les uns et les autres inutilement dispen- 
dieux, auxquels ils fallait ajouter la presque 
impossibilité de sortir le malade de la boile^ 
si j dans le cours de la fumigation^ il s'en trou- 
Tait incommodé; que, par diverses places, Taîr 
chaud s'introduisait dans la baignoire et en 
sortait ; la chaleur se répandait inégalement, 
et échauffait beaucoup plus les pieds du ma* 
lade que toutes les autres parties de son corps, 
inconvénient grave ; enfin , que celte cons- 
truction n'était et ne pouvait être applicable 
qu'à une boite donnant un seul bain. U ajouta 
que ces inconvéniens notables, reconnus dans 
Ja construction de ces boites, seront facile- 
ment évités dans la construction d'un nouvel 
appareil fait sur de meilleurs principes. U 
fut prié de donner les dessins de cet appareil , 
qu'il proposa pour administrer à la fois douze 
bains de fumigations. Son projet fut adopté , 
et M. Darcet fut prié de vouloir Uen sur- 
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Veiller la construction de cet app&reiL Les 
ouvriers de la maison furent mis à s^ dispo- SurïrsappA* 

* * tells (umiga- 

silion ; et M. Darcet ^ tous les jours à St«- toîret. 
Louis 9 dirigea et suivit ce travail avec le zèle 
d'un savant^ dont l'étude de tonte la vie 
est de rendre la science appiicab],e aux arls^ 
et avec le dévouement d'un cœur, sensible et 
généreux 9 toujours prêta communiquer le 
résultat de ses travaux et de ses réflexions. 
Deux boites simples furent ennième temps 
consiruites par ses soins à Thôpital Saint- 
Louis. 

Les succès de ces boites répondirent com- 
plètement à Fespérance qu on - avait du en 
concevoir. 

L^ membre de la commission » chargé de 
rhôpilal St -Louis ^ crut devoir témoigner à 
M. Darcet, dans ses. deux lettres des lo no- 
vembre et 27 décembre 9 la satisfaction qu'il 
éprouvait du succès soutenu.de l'appareil , 
du à ses dessins et aux soins qu'il avait pris 
d'en diriger l'eKéculion , et ,par le moyen 
duquel près de 3qoo bains avaient été déjà 
donnés. 

C'est environ dans ce temps ^ que le membre 
de la commission , chargé par vous d'écrire 
à M. Alibert^ médecin de St.-Louis, pour 
connaître son opinion sur les effets médica-* 
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meillatix des bains fumigatoires établis dans 
s'uriesippa- cet hôpital • en recevait la répoase • eu dale 
toires» du i'*^. novembrc. Le medectn commence par 
établir dans sa lettre r ct Que Tappareil à prc*^ 
» sent employé à St^-Louis, n'a rien decom-» 
ji mun avec cette machine snrannée et im-* 
» parfaite qni y avait d'abord été introduite ; 
n que depuis que Tingénieux M. Darcet est 
n parvenu à afiVanchir ces bains fumigatoires 
D des émabatiotis suffocantes de l'acide car-^ 
» boaique^ et a trouvé le moyen de séparer 
» et d'administrer tous les gaz dans diverses 
n proportions y^ soit isolément , soit collecii* 
» vement , il ne peut rester aucun doute sur 
j» l'utilité de ce procédé, n 

Tel est y Messieurs , l'historique exact des 
appareils , pour les fumigations sulfureuses , 
depuis leur introduction à l'hôpital S.-Louis , 
en 1 8i 3^ jusqu'à aujourd'hui : les pièces à l'ap* 
put constateraient au besoin la fidélité de 
notre rapport. 

11 en résulte, i^. que Fintroduction , dans 
les hôpitaux de Paris , des fumigations solfu-- 
reuses , est due à M. Gales ; 

1^. Que ses premiers moyens, de donner 

des fumigations par la bassinoire, ont été 

reconnus susceptibles de graves inconvéniens; 

' 5"*. Qne la boltequ'tl a anbslitàée à ce piode^ 
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en iSiS, évilant un grand nombre' dey în-^ "^ 
convéniens reprocités à la bassinoire , élail un f^lJ^Vuimel- 
appareil incomplet > d'un service difficile ; ^^"^•- • 
qu'il élail même dangerchix , en ce que, surtout 
dans les applications de la fumigation aux ma« 
lades, Tacide earboniquetestaituni à Facide 
sulfureux; 

4^. Que y néanmoins, des traitemens faits 
par ces deux moyens , Font é^é avec succès f 
et ont prouvé la fréquente efficacité des fîimî- 
gatiotia sulfureuses pour la guërison de la 
gale et d'autres maladies ; 

5*^. Que Tappareil complet , dépourvu d'in* 
convéniens , d'une conslruclion soUdé et éco- 
nomique, celui, enfin, en usagé à Ph^pital 
St.-Louis depuis un au , et "^qui , depuis son 
établissement, li'a paë exigé la moindre répa* 
ralion , est uniquement du aux dessins fournis 
par M. Dàrcèf , qui* en a suivi l'exécution. 

Les ennemis de M. G^lès otal réjpandu dans 
le public que l'application des fumigations 
sulfureuses au traitement de la gale était 
connue depuis long-temps , et que M. Gates 
n'en était pasl'invenleur.QuOTque, dans notre 
opinion , le {K>int de fait fût étranger à la 
question actuelle , nous avons cru devoir lé 
vérifier , et nous avons effectivement reconnu 
que Glatiber j médécSn dbimiste , a , dans un 
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ouvrage publié en iCSg, donné la descrîp- 
^^îr'r^'JP*' lion d'one boîle fumîgatoire 4 et a prescrit 
toiref. Tusage des bains à sec, avec le gaz sulfureux, 
contre la galej que le Dictionnaire ency- 
clopédique de 1755, article /^^//w/g'a//ô«^, 
indique Tusage des fumigations de soufre 
contre les maladies cutanées; qu*en 1776^ 
le sieur Lailouette, daus un ouvrage qui a 
pour litre : Noupelle méHiode de traiter les 
maladies vénérienries par la fumigation y 
donne la description d'une botte fumigaloire ; 
' qu'enfin, les docteurs Lafîsse et Sédillot jeune 
ont fait, en i8o5, un rapporta la Société de 
, médecine , sur divers appareils fumigatoires 
en usage dans rétablissement des eaux miné- 
rales de MM. Paul, Tryaîre et C, à Paris 
( Voy. Journal général de Médecine , tome 
a5 , page Sgg- ) 

Mais quelqu^ancientieté qu'ait pu avoir 
Tindication des fumigations en général, et des 
fumigations sulfureuses en particulier, pour 
la guérison des maladies cutanées, il n'ecrest 
pas moins vrai que cette indication était restée, 
sans exécution , tombée dans Toubli , et qu'il 
est dû à M. Gales d'en avoir ressuscité l'idée, 
et d'en avoir fait la première application dans 
nos hôpitaux. 

Quoique très-* probablement, Messieurs, 

vous 
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vous trouviez ce rapport déjà bîen long, nous 
vous demandons permission de vous entre- faijfumieâ! 
tenir encore d^un incident qui , quoique pa- ^^""• 
raissant indifférent à Tobjet de la lettre du ^ 
ministre, pourra vous éclairer dans celui que 
vous avez le plus à cœur , celui , disons-nous, ff 

de rendre justice à qui il appartient. 

Le 3o juillet i8i3 , M. Gales , sous le nom 
de Payard , fil au département de l'intérieur 
la demande d'un brevet d'invention pour la 
boite fumigatoire. Sa demande fut accueillie 
lo 28 février i8i5, date.de la délivrance 
de ce brevet. 

Le 4 novembre de la même année 181 5, 
M. Galès , alors sous son propre nom , fil de- 
mande d'un brevet de penfeclionnement pour 
oetle boîte fumigatoire, 

La description de celte boile perfeclîonnée, 
exposée dans la demande, est, à de très-pelils 
changcmens près, enlièreraent indifférens , la 
description exacte de l'appareil. établi dans 
rhôpilal S{.-Louis, par M. Darcet, dans les 
premiers mois de 181 5. M. Darcet fut même 
consulté par M. Galès pour rétablissement de 
bains fumigatoirek que celui-ci élevait à l'iiô* 
tel Jaback; et il consentit , avec sa complai« 
sance ordinaire , à prêter ses dessins , ses 

Tome LriL i5 



eoQseiI& el quelques soins, pour là couslruc- 

stirïes»ppa- {{q^ de ccl appareil. 

ioiiei. Nous tenons ces aveux de la bouché raênne 

de M. Gales; son honnêleté ne s'est pas re- 
fusée à nous les donner : et nous avons mieux 
aimé les lut devoir, qu'aux renseignemens 
que nous aurions trouvés abondamment ail- 
leurs, et qui nous auraient appris la même 
"vérité. 

Nous expliquons ce tort apparent de M. Ga- 
les, par la certitude qu'il avait que M. Darcet 
ne voulait trrer aucun parti lucratif de son 
invention ; et qu'ainsi ses intérêts n'en étaient 
pas lésés. Sous ce rapport , Mi Darcet 
zrélève aucune plainte. 

11 n'en est pas moins vrai que le dernier 
rapport fait par la faculté de médecine et 
6on doyen , sur ces boites perfectionnées , 
portait sur les boites faites d'après celles éta- 
blies six mois plutôt à l'hôpital St. -Louis , par 
M. Darcet , et d'après celles construites sur 
les dessins et les conseils de celui -cf. 

Ce savant qui , dans l'invention et le tra- 
vail de ses boites, n'a fait entrer pour rien 
le calcul et l'intérêt, et qui n'a eu que celui 
de la science , de l'humanité et du vôtre , et 
qui a cédé son droit de perfectionnement 
aux hôpitaux de Paris , ne réclame pas , 
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comme il eq aurait le droit y contre ce brevet 
pris par M. Galès ; mais il lient à Thonneur f^^Jj'^^^i^^; 
de son invention et de ses travaux ; il lient ***"**• 
à ce que sa propriété soit reconnue par 
vous 9 et à s'en faire un titre honorable dans 
la carrière qui lui reste encore à parcourir. 
Un brevet d^nvention ou de perfectionne- 
ment n'est y selon nos lois , un titre solide ^ 
que s'il n'est pas contesté devant les tribu- 
naux; et celui-ci peut l'être. S'il nest pas 
attaqué , il n'est plus qu'une présomption en 
faveur de celui qui le possède. 

M. Darcet abandonne cette apparence à 
M. Galès, aux yeux du public^ d'ailleurs 
déjà généralement instruit de la vérité ; mais 
il vous demande de vouloir bien vous con- 
vaincre , par tous les moyens qui sont à votre 
disposition, qu^il est le seul inventeur de 
Tappareil fumigaloire à présent en usage à 
St.- Louis; et nous vous prions, après con- 
viction acquise , de lui en donner le cerlilîcat. 
Nous terminons ce long rapport en nous 
rapportant à la lettre de Son Excellence le 
ministre de l'intérieur et à celle de M. Darcet. 
Et voici l'opinion que nous vous soumettons : 

iMVf. Galès, comme ayant le mérite d'a- 
voir introduit dans l'hôpital Su^Louis l'usage 
des fumigations sulfureuses , dont l'effet fré- 

i5. 
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= quemment curallf , el aussi avantageux sous 
eiiVfJimgal ^^ doublc rapport de la guérisou et de l'éco- 
"*'^**- nomîe , a été parfaitement' constaté par des 

expériences répétées, nous parait digne d'une 
récompense du gouvernement , qu'il ne nous 
appartient pas de mesurer; mais nous pensons 
que le bienfait de ce mode de traitement 
devant se répandre sur l'armée de terre et de 
mer, elsur toute la population du royaume ^ 
le conseil des hospices ne peut être chargé 
de cette récompense. La grande diminution 
que les hôpitaux viennent d'éprouver dans 
leurs revenus, dans le temps aii le prix de 
toutes les denrées augmente , ne lui en don- 
nerait pas d'ailleurs le moyen. 

1 2^. M. Gales est susceptible de Jouir'Se sa 
retraite; il avait près de 3o années de service 
au moment où il a quitté les fonctions de 
pharmacien en chef, sous le prétexte de sa 
santé ; sa conduite a toujours été bonne : nous 
vous proposons donc la liquidation de cette 
pension. 

5^. La place de médecin, chargé à St.- 
Louis des fumigations sulfureuses , ne peut 
lui être accordée, i^. parce que les médecins 
de cette maison suivent et doivent suivre eux-- 
mêmes le mode dont ce remède est adminis^ 
tré à leurs malades ; 2°. p^arce que M. Galè$ 
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n'a aucune pratique médicale , 3*. parce que, ■■ 



ayant une ou plusieurs maisons de bains fu- Suripsapp», 
migatoiresà lui appartenant, dans celte ville ^ loirei. 
nous verrions dans cette propriété un obs- 
tacle puissant h ce qu'il fût médecin des hà- 
pitaux, quand II réunirait les connaissances 
nécessaires à un médecin. 

4^, Nous pensons que le conseil doit char- 
ger son président d'écrire à M. Darcel urie 
lettre, dans laquelle II serait reconnu Tinven- 
leurde Tappareil des boites fumigaloires, ac- 
tuellement, et depuis avril i8i5, existant et 
en usage à l'hôpital St.-Louls. Nous croyons 
que cette lettre doit exprimer les remercîmens 
du conseil pour les services zélés et désin- 
téressés que ce savant a déjà rendus aux hô- 
pitaux , et qu'il continue encore de rendre. 

5^. Nous vous proposons de^ transmettre 
ce rapport , s'il a votre approbation , à M. le 
préfet, qui voudra bien le faire parvenir à 
Son Eiccellence le ministre de l'intérieur. 

Signés , MouRGUES ; 

•> 
LV DUC DE Làrochefoucault. 
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c , Lettré à M. le ^wc û?^ Larochefoucault. 

our l<*6 appa- 

Monsieur le Duc^ 

Les médecins et chirurgiens de l'hôpital 
Sainl-Lbuis n'ont reçu qu'aujourd'hui la lettre 
que vous leur avez fait Thonueur de leur 
adresser^ et ils s'empressent d'y répondre, en 
regrettant toutefois de n'avoir pas assez de 
temps pour pouvoir entrer dans qgelques dé- 
veloppemens utiles : ils se borneront donc à 
répondre aux questions qu'elle renferme. 

Première question. — L^ appareil pour ies 
bains fumigatoires , établi depuis le mois 
d^avril à Vhôpital Saint • Louis , ^par 
M. Darcety est-il entièrement dijférent des 
deux boites mises précédemment en usage 
par M. Gales ? 

Le plus léger examen suffit pour aper- 
cevoir les différences de ces deux appareils ; 
celui de M; Gales n'est autre chose que la 
boite de Glauber et celle de Lallouette , aux- 
quelles il a ajouté, pour toute correction, 
un tuyau destiné à donner issue aux gaz qui 
ont pénétré dans Pintérieur par la combus- 
tion du soufre et celle du charbon. 

Les améliorations introduites par M. Dar- 
cet'sont d^une toute autre importance; lé 
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procédé ingénieux y par lequel il a séparé 
le foyer de la combustion du charbon des- SuriM^ppn- 
Une à chauffer rappareii^ de celui de la toîm. 
cooibuslion du soufre y a éloigné tous les 
dangers des funnigations administrées dans 
une machine aussi imparfaite que celle de 
M. Galès.^Dans la grande boite de M. Darcet^ 
on peut p au moyen des poêles latéraux. ^ 
élever la t^empéralure à un très-haut degré , 
sans aucun inconvénient ; dans la boite de 
M. Gales , il était difficile de déterminer une 
grande chaleur , sans courir le risque d'in- 
troduire en même temps le feu dans la ma- 
chine. La vapeur sulfureuse e^t facilement 
rejienue dans la boite de M. Darcel par les 
appels qui sont aux canaux d'issue ; dans celle 
de M. Gales 9 le gaz acide sulfureux et le 
gaz acide carbonique s'échappent de toutes 
parts» et se répandent dans Tatmosphère envi- 
ronnant j à cause du détaut de proportion 
entre le tuyau qui communique au foyer , et 
celai qui donne issue aux gaz, et surtout 
par Tabsence 4*un courant intérieur bi^n 
entendu. 

.Deuxième question. — Cette différence ^ 
si elle existe y esi^lle de nature à donner 
droit à M. Darcet de demander un brevet 
de perfectionnement ? 
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"Des connaîssaiices posilîvcs, une expérience 
fjlîJj^'^P.P^ consommce dans les applications de la chî- 
loirei. mie économique onl présidé à la construclioa 
des boites de M. Darcet ; tout y a été prévu, 
combiné, de manière à rendre leur usage 
facile, commode, expédîlif. Abstraction faîte 
d'une légère correction, les belles de M. Gales 
ne sont qu'une imitation plus ou moins exacte 
d'autres appareils surannés. Or, si un titre 
légal est nécessaire pour constater les perfec- 
tionnemens. ajoutés à une découverte an- 
cienne, M. Darcet seul a droit d'y pré- 
tendre* 

Troisième question. — Quels sont les 
apaniagcs , sons tous les rapports ^ de l'ap'^ 
pareil de M, Darcet ? 

En faisant ressortir les différences qui exîs- 
Icnl entre les boites de M. Darcet et celles 
de M. Gales , nous avons presque indiqué 
les avantages immenses que les unes onl sur 
les autres. 

I®. Les appareils de IVL Gales , tels qu'ils 
étaient avant le mois d^vril , n'étaient pas 
susceptibles d'être exécutés en grand j ceux 
de M. Darcet peuvent, au contraire, être 
construits sur un plan très-vaste. 

Au moyen de la grande boîte qui existe 
k rhôpital Saint-Louis , on peut administrer 
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jusqu'à deux cent cinquante fumigations 

par jour ; ,.eiig fumiga- 

2^. Ces derniers exigent încomparableraent 
moins de surveillance j ils «ont plus ëcono- 
nuques ; 

5°. Les boites de M. Darcel peuvent être , 
au besoin , transformées en éluves sèches ou 
humides ; on peut varier à l'infini les subs* 
tances qu'on veut y faire volatiliser : les ré- 
sinés odorantes, les baumes, les essences, etc. 

Dans celles de M. Gales, ces mêmes subs- 
tances, toujours mêlées avec les émanations 
carboniques, doivent perdre leur efficacité, 
en même temps que l'odeur agréable qui s'en 
exhale. 

Il serait facile de suivre ces différences 
sur plusieurs autres points ; mais nous avons 
pensé que le peu que nous avons dit , sufGra 
pour pouvoir se former une idée juste de l'un 
et de l'autre de ces appareils. 

Daignez agréer, Monsieur le duc, etc. 

a 

Signés y Delaporte ,. Ruffin , chirurgien 
médecin en chef; en chef; 

Alibert, médecin; Richerand, rA//?/rV. 
L. BiETT , inlspecleur gien en chef adjoint; 
du service de santé. Man ry , inspecteur 

du service de santé. 
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De l'action du camphre sur Vhomme sain, 
expériences du docte lir Beegonsi. 

• 

Rapport sur ces expériences ^ fait au nom de 
la commission des travaux de V .^^adémie 
de médecine de Paris ; par M. Delondre. 

L'auteur s'est rendu lui-même le sujet 
Action du de ces expériences. Voulant fixer rincerlilude 

camphre sur *- 

l'homme qui naît de la lecture des auteurs sur l'effet 

in * 

pre'cîs de ce médicament, il se met en rap- 
port avec celte substance , dans les circons- 
tances les plus favorables à ses expériences. 

Dans la première y il avale douze grains 
de camphre incorporé dans une petite quan- 
tité d extrait de lierre terrestre ; quelques 
minutes après, il éprouve tous les eflfets d'un 
excitement général. Le pouls, de soixante-dix- 
pulsations par minute , monte, à soixante-dix- 
neuf et plus; ptjalisme , battement des tem- 
porales, gonflement des jugulaires , tintement 
des oreilles, accroissement des forces mus- 
cnlaires; dwx hiçures après ^ les accidens 
avaient cessé progressivement. 

Dans la deuxième expérience, 51. Bergonsi 

: avale ;6 grains \|de camphre dans du piiin 

azyme. Au bout de 5 minutes , ptyalisme ; le 

pouls monte à j5 pulsations. Un quart-d'heure 
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après, elles s'étaient accrujes jusqu'à 8i etplus. J- 

11 survient une oppression générale; en un mot, Aciion du 

. j , . , . , - • camphre sur 

accidens plus intenses que la première fois, rhomme 
Pemî - heure après avoir ingéré le camphre 
dans Testomac , il prend un scrupule de sel 
de nitre, etplus lard un demi -scrupule du 
même sel. Le poids et la chaleur de la tête 
disparaissent; mais le trouble dans les fa- 
cultés intellectuelles persiste , et la démarche 
est chancelante. Une heure et demie après 
avoir pris le camphre, Tartère présentait 65 
pulsations par minute : il y avait une sorte 
de faiblesse, que Pauleur compare à uncalme^ 
pendant lequel il était heureux. 

Dans la troisième expérience, |e camphre 
^gt avalé à la dose d*un scrupule : le ptya- 
lisme survienlcoixime précédemment; le poul$ 
acquiert également plus de vélocité : de là 
des accidens pléthoriques vers la tèle. Au 
bout d'une heure et demie de la durée de 
ces symptômes, Tauleur avale un grain et 
demi d'opium; dès lors , respiration fré^ 
quente , sensibilité accrue dans les organes 
de la vue , vertiges , soif ardente ; le pouls , 
au lieu de diminuer , monte à 90 pulsations. 
Deux heures après , l'excitation générale 
f^affaiblit d'une manière graduée. 
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Réflexions sur ces trois obserpatioftsi 

Aotion du 

'Tho^' """^ '-"^ comtïiîssîon a pensé qu'on ne peut en- 
•aio. core tirer aucune conclusion decesex périences, 

relalîvement aux eflfels du camphre. Elle 
aurait de'^^îré qu'il fût pris d'adord k une dose 
plus faible que dans la première exp^îrlence : 
elle ne volt pas non plus quelle a pu être 
rintenlîon de Fauteur ,en y joignant l'extrait 
de lierre terrestre, qui est un amer acre et 
aromatique. 

Pour ce qui regarde la seconde expérience, 
elle estime que le sel de nitre était au moins 
inutile. 

L'emploi' de l'opium dans la troisième, 
pour modérer Teffet du camphre , a fort mal 
réussi à l'auteur , et a, de plus , augmenté les 
accldens; ce qui devait être prévu , en se 
rappelant la manière d'agir de ce narcotique. 
11 résulte de ces observations que chez le 
sujet des expériences ci-dessus , le camphré 
a toujours produit une salivation abondante, 
qui bientôt a été suivie d^une excitation ^éné'- 
raie ^ mais passagère , et se rapprochant assez 
des symptômes que l'on remarque dans la 
fièvre angéioténique. Ces effets ne se ren- 
contrent pas constamment^ puisque je l'ai 
employé moi-même tout récemment jusqu'à 
la dose d'un demi-gros^ chez un individu qui 
éprouvait des éjaculations 5 ou 6 fois répé* 
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tées dans les 24 heures, à la suite d'érections ^ 
auxquelles la volonté p'avait aucune part, et camphr"sur 
que ce malade a été guéri, sans éprouver *'**o»"n*e 
aucun des accidens décrits dans les obser«- 
vations précédentes. 



Dans la quatrième expérience , Fauteur 
avale dix grains de camphre avec trente-sir 
de sel de nitre, dans Tintention de diminuer 
son effet excitant. Mais cet expédieni a trompé 
son attente , et k camphre a produit, comme 
dans les trois observations précédentes y les 
phénomènes d'un stimulus énergique. 

Dans la cinquième expérience, M. Ber- 
gonsi avalé douze grains de camphre, unis à 
trois grains d'extrait de jusquiame noire. Mais 
bientôt Testomac se soulève contre ce nouvel, 
agent, et le tout est rejeté : l'infatigable ex- 
périmentateur se repose* trois heures, et revient 
à la charge ; il avale de nouveau 8 grains de 
camphre et 2 grains d'extrait de jusquiame. 
Sij^ minutes après, la iHie s'allère; il éprouve 
une pesanteur încommbde sur les yeux; les 
pupilles se dilatent; mais la journée se passe 
dans un état de calme parfait et sans la 
moindre agitation. 

Dans la sixième expérience, l'auteur. s'ex- 
pose a un^faiblesse artificielle^ 11 sollicite sur 
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lui-même d^abondanleâ ëvacaations par baut 
muhrr»ur ^^ P^^ bas, CD àvalant deux grains d'éméiique 
fitomme gj ^^^g ^p^g ^jg crème de tarire. Il se soumet 

à une diète austère. Le lendemain^ diminutioa 
remarquable des forces musculaires,* la figure 
est pâle y le pouls faible el lent. Il avale dès 
}e malin, successivement 9 quiuze grains de 
camphre: les forces reparaissent^ les puisa* 
lions de Vaf 1ère acquièrent plus de vitesse ; 
il lui semble être revenu à sa santé primitive^ 

Datis la septième expérience, M. Bergonsi 
confesse ingénuement qu'il n^a pas le courage 
de poursuivre sur lui-même ses recherches , 
el M. le docleur Gallois , son ami , les con- 
tinue. Celui-ci, d'une santé parfaite, avale 
dès le malin deux grains et un quart environ 
d'opium. Cinq minute^ après, son pouls , de 
soixante -quatre pulsations (type qui lui est 
ordinaire), modle jusqu'à soixante-quatorze 
par îdiuule : gonflement des yeux, somno* 
lence, vertiges, nausées. 11 avale huit grains 
de camphre, et un quart-d'beure après cinq 
ariftlres grains. Le pouls marquait soixante- 
dix-huit pulsations^ ptyalisme, plus de somno- 
lence, chaleur très-intense à l'estomac, œil bril- 
lant. Il avale encore trois grains de camphre; 
Tcsicilûlion augmente, les vomissemens se re- 
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pètent, el bienlôt le calme survient par de- r' ^"j i ■ 

gï'és. ^ Action dtt 

Dans la huitième et dernière expérience, ^^rtomi^^ 
. M. Gallois boit à jeun trois onces de rosolio '^^"- 
à la cannelle; de suite , coloration des pom- 
mettes, accélération du pouls; puis obscur- 
cissement de la vue , trouble des idées , pe- 
santeur à la tête« . 

Deux jours après^il boit la même dose de 
rosoUo^ dans laquelle il avait fait fondre dix > 

grains de camphre. 

Nausée^, salivation abondante, vertiges, 
tintemens d'oreilles ; le nombre des pulsations 
était de qualre-vingt-quâlre à quatre-vingt- 
cinq par minute. Trouble général des fonc- 
tions. Du reste, symptômes à peu près les 
même3 que ceux, que produisit la liqueur 
avalée sans camphre. ' 

» Réflexions générales sur les cinq dernières 

observations. 

Pas dé doute que le camphre ne jouisse 
de propriétés stimulantes capables de relever 
les forces dans les affections adjnamiques ; et 
la sixième expérience est d'accord avec la 
pratique journalière des médecins, qui Tor* 
donnent dans la prostration des forces et les 
diarrhées involontaires. 
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^ On saît, seloa Tanal^se des chîniîsles mo* 



Action du dernes, que le camphre est la base des huiles 

campliie sur * ^ * 

riiomiiie essenûelks volailles de menthe poivrée, de 
' rx)mariD, de lavande, etc.; et l'on ne refuse 
pas à ces substances les propriétés éminem- 
ment toniques qu'eilesmanifestent à très-petite 
dose. "^ 

J'ajouterai ici une expérience , qui m'est 
propre, sur Femploi du camphre chez les 
buveurs de profession : - 

Un homme adonné au vin, et qui en faisait 
un abus crapuleux , au bout de plusieurs jours 
passés dans une ivresse continuelle , était re- 
tenu au lit dans un étal de prostration ef- 
frayante, la Bgure pâle et décomposée, la 
langue noire et sèche , le pouls presque in- 
sensible, avec douleur vive à Tépigaslre , idées 
nulles, anorexie, coucher en supination, im- 
possibilité de se mouvoir, même dans son 
Ht. Les seuls mots qu'il prononçait alors 
étaient ceux-ci '.je me meurs de faiblesse ; je 
voudrais me défaire ; ordonnez^moi votre 
potion ordinaire : 

En voici la formule. 

^ Camphre 3/\ 

Jaune d'œuf n^ i. 

Sirop de menthe • • • 5/ 
Eau filtrée. ••.••. ^/^« 
Dissolvez selon Tart. Il 
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Il avalait cette potion par cuillerées très- 
rapprochées, et le soir je le trouvai aj^ant Action au 

• 1, /%.. .. 1/» '• camphre biMT 

ses idées pariaiteoient saines; les forces étaient rhommc 
revenues^ Tappëlit se faisait sentir; il. était 
honteux de l'état où il s'était trouvé le naatin; 
avait oublié tout penclrânt au suicide ; et nae 
recommandait de ne pas perdre la formule 
de sa potion accoutumée. 

Comme il était sujet à récidive ^ il passait 
rarement plusieurs semaines sans me faire 
demander: vingt fois il fît usage du camphre 
dans la même circonstance ; et toujours avec 
le même avantage. 

£n général 9 cies observations portent avec 
elles un caractère de franchise qui com- 
mande la confîance; et les symptômes en sont 
décrits avec candeur et exactitude. Elles font 
naître des vues utiles sur Temploi du camphre 
en médecine. Et quoique Fauteur n'ait pas 
atteint le but principal qu'il s'était proposé ^ 
celui de faire connaître les propriétés de cette 
huile essentielle cristallisée , l'on peut déduire , 
de ses dernières expériences^ les corollaires 
$uivans : 

i^. Le nitre joint au camphre, n'atténue 
pas ses propriétés stimulantes; 

2^. Après avoir pri^ de l'opium ou tout 
autre narcotique , lorsque l'agitation est passée 
Tome LKIL i6 
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et que rassoupissemeni succède, le moyen 
Arti'^nâu dc surmoKiter la torpeur^ est d'employer le 

mpkre sar • • i •. ^ . • . i» • 

piiomme Camphre, qui produit nécessairement 1 exciia- 
lion. Propriété qui n*est point indifférente dans 
les cas de lypotbimie occasionnée par Tem- 
poisonnement de Fopium j lorsque le médecin 
n a pas été appelé assez tôt pour évacuer le 
poison contenu dans le système digestif. 

Ueber den J^ielfarbigen Durchfall jurjger 

Kinder / c'est-à-dire : De la diarrhée bi- 

' garrêe des enfans ; par le docteur Zu- 

CENBUHLER. 

Rapport fait à V académie de médecine y le 
z^JuiniSiG; parM. Dekajugzon* 

Deuaurrh. Tel est le titre d'un manuscrit allemand , 
dont la Société m'a chargé de lui rendre 
eompte. Après quelques remarques sur la 
grande mortalité des enfans, et sur la néces- 
sité de bien connaître leurs maladies^ ainsi 
que tes médicamens propres à les guérir , et 
i&uptout la manière dû les administrer conve- 
nablement, l'auteur donne une notice de la 
maladie qui fait Fobjei de son ihémoire , en 
indiquant ses différences d'avec les autres ma- 
ladies analogues y avec lesquelles il serait le 
plus facile de la confondre. Les principaux 
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symptômes de celle maladie sont^ une diar- ■ ' " - 
rhée avec ou sans fièvre : une variété de cou- P.*^'' <3«a ri>. 
leurs dans les déjections divines, qui néan^ 
moins sont le plus ordinairement verdâlres ^ 
avec puanteur beaucoup plus marquéô que 
dans les autres espèces àe diarrhée ^ et hû 
aspect grumeleux et glaireux. Les clauses de 
cette affection , que plusieurs médecins ont 
rapportées à des aigreurs ^ d'après Fodeur qui 
s'exhale des matières rendues, sont iropnom*^ 
breuses pour être toutes mentionnées ; et Tsku- « 
leur se contente de citer les affections morales 
des mères et des nourrices ; un lait trop épais 
et trop vieux; le froid et rhumidité. Quant 
au pronostic , il est ordinairement heureux; 
Le remède que M. Zugenbuhler oppose à 
cette indisposition pour un enfant nouvel-*- 
lement né , est une potion' composée de i à 
3 scrupules de racine de Colombo, infusée 
dans une à deux onces d'eau bouillante, avec 
addition, dans la colature, d'un peu de miel 
ou de sirop de diacode en quantité très*^ 
petite , qu'il fait administrer de deux heures 
en deux heures , à la dose de deux cuillerées 
à café , plus ou moins , selon le degré de la 
maladie. Pour des enf^ns: de i à 2 ans y Tin-^ 
fusion est depuis un gros jusqu'à une demi-<- 
oncedela même racine pour 2 à- 3 ouces' d'eau, 

16. 



!» prise à la dose d'une demi-cuillerée à bouche 
Dciadiarrh. de dcux heures CQ deux heures. S'il y a ur- 

fi l fif A I* r A£ 

gence , où si le mieux se fait trop attendre , 
l'auteur augmente , et plus volontiers encore 
il répète les doses d'heure en heure, ou même 
de demi-heure en demi-heure; ou bien il 
substitue la décoction de la même substance 
à son infusion ; il y ajoute Irès-souvent , et 
toujours dans les cas graves y Técorce de cas- 
carille. A cet effet ^ il fait infuser depuis un 
scrupule jusqu'à un ou deux gros de cette 
dernière substance y avec la décoction de Co- 
lombo y pendant un quart-d'heure. L'auteur 
observe que la cascarille pouvant exciter trop 
de chaleur chez les enfans , il convient de ne 
s'en servir que dans les cas les plus pressans, 
et seulement lorsque la maladie est devenue 
chronique. 

Il diminue ensuite les doses y au fur et à 
mesure que le mieux se manifeste; mais dans 
les cas où l'on ne l'obtient pas, et surtout du- 
rant les temps humides y il emploie concur- 
remment de petites doses de poudre de Do- 
wer; ou il ajoute à la décoction de colombo la 
liqueur de corne de cerf succinée et l'esprit de 
6el dulcifié, ou bien un peu de sel ammoniac. 
Il joint à ces moyens des frictions sur le 
ventre ^ avec Thuile de camomille et le 
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baîsamum vitœ Hoffmani ( Spintus salis 
ammoniaci anisati). U recommande de con- DciadUvrh. 

, bigarrée. 

Imuer assez long -temps ces moyens , pour 
prévenir les rechutes , et d'en seconder les ef- 
fets , en évitant le froid , Thumidité et lesali- 
mens indigestes. Si > au lieu de profiter, ils 
nuisaient y cela annoncerait un état de cha- 
leur au foie ou d'hypersthénfîe , pour lequel 
la racine de Colombo ne convient pas. Une 
simple constipation qui succéderait à la diar-^ 
rhée, tie serait pas une contre -indication à 
Tusage de la racine de Colombo^ dont la con- 
tinuation rétablit bientôt la régularité des éva- 
cuations. La manne , le sirop de chicorée, un 
sel neutre 9 les lavemens administrés mal à 
propos 5 et hors les cas de phlogose et d'by- 
persthénie y pourraient ramener la diarrhée. 

Les moyens diététiques proposés par l'au- 
teur, pour prévenir la maladie , ou en favori- 
ser la guérison, consistent ^ i*. à couper le 
lait trop épais avec un quart ou un tiers d'eau ; 
à lui substituer des bouillons gras , nourris de 
biscuit ou d'un peu de mucilage d'orge , et , 
si le ventre est trop lâche , de jaunes d'œuf^ 
en évitant l'usage du fruit et des confitures ; 
2^. à donner pour boisson du lait coupé, une 
décoction de gruau d'avoine 9 et , dans l'état 
chronique , un peu de via rougê y en in ter- 
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m disant Feati simple et Teau sacrée , comme 
Deiadiirrb. Duisiblcs; 5^. à éviter Tair froid et humide; 
*ô«'»««- ^o^ ^ J)romeaer les en fans par le beau temps, 
avec de bons vêlemens , et couverts de fla- 
nelle dans les longues indispositions. 

Quant aux afleclions qui viennent compli- 
quer la maladie , si c'est uiic indigestion , Fau- 
teur lui oppose la teinture de rlmbaibe ou 
la magnésie, seules ou réunies à la racine de 
Colombo; si ce sont des vers, la semeotine et au- 
tres vermifuges; si ce sont des aphtes, le borax; - 
si c'est la dentition , le calomélas , on la liqueur 
de corne de cerf avec le colombo ; si c'est une 
ophtalmie , telle qu elle se rencontre souvent 
avec la diarrhée eu quevtion, il fait appliquer 
sur les yeux les champignons qui croissent , 
sous forme d'oreille, au pied des vieux su- 
reaux : avant de s'en servir , il les fait ramol- 
lir dans de l'eau simple ou dans de Teau de 
rose. 

L'auteur jette eqsuîie un coup doeil critique 
sur le traitement de cette maladie par d'autres 
médecins ; et cherche à démontrer que la ma- 
gnésie, la poudre de Margraff , les vomitifs, 
l'opium , les fomentations émollientes , les la- 
vemeus et les potions huileuses, ne sont pas 
propres à la guérir ; mais que l^. principal 
remède à lui opposer est la racine de colombo, 
que les enfans supportent très-bien ^ la leur 
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ayant fait prendre avec le plus grand succès 

dans des cas désespérés, en la donnant jus- ©««««^iarriu 

, bigarrée. 

qu'à la dose d'une demi*once en poudre^ avec 
d'autres additions convenables , dans lespace 
de 24 heures. 

Voilà l'extrait sommaire du mémoire de 
M. Zugenbuhler. La doctrine qu'il contient, 
et que l'auteur lui-même ne regarde pas 
comme neuve y vient à Tappoi de celle de plu- 
sieurs médecins distingués , tels que Rédiy 
Spielmann^ Th. Percival , Dahlberg ^ Car-- 
theusety GaubiuSy Moore j Josscy etc. , etc., 
et ne peut qu'avoir une influence favorable 
sur la pratique de ceux qui , trop exclusifs 
dans le choix des médicamens, n'ont encore 
pu apprécifsr par eux-mêmes réflicacilé de la 
racine de Colombo. 

D'après les observations que j'ai faites moi- 
même , la racine de colombo convient prin- 
cipalement dans la dispepsie et les dégoûls ; 
mais dans l'état saburraî des premières voies^ 
dans les engorgemens des viscères abdomi- 
naux y surtout dans le carreau ou Vatrophie 
des enfans y je la regarde comme très-insuflir 
santé; et je crois qu'alors la rhubarbe lui est 
bien préférable , soit en infusion seule ou avec 
la cannelle , soit en poudre avec la magnésie y 
dans un excipient tel que le miel y h sirop 



bij^aride. 
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d'écorces d'orange, elc. , ou en sîrop et teîn- 
D-iadianh. ture avec le carbonate de polasse : j'ai aussi 
rencontré des estomacs et des idiosyncrasles 
qui ne supportaient pas la racine de Colombo. 
M. Zugenbuhler fait observer , en faveur de 
cette dernière racîntî , qu'elle ne purge ni ne 
constipe ; ce qui lui est commun avec notre 
gentiane , le trèfle d'eau , le houblon , le char- 
don bénit, le marrube blanc et beaucoup 
d'autres amers indigènes. La rhubarbe elle- 
même ne purge pas toujours; car à la longue 
elle finit par constiper et causer le ténesme, 
après avoir débarrassé les premières voies, et 
c'est ainsi qu'elle indique elle-même que l'on 
doit en cesser l'usage. D'après l'analyse chi- 
mique et les observations de Josse y que l'on 
peut voir dans Thisloire de la Société royale 
de médecine, année 1779, p. 2^5, la riicine 
de Colombo n'a rien qui la distingue de celle 
de la gentiane. Cependant Percivalj dans le 3«. 
vol. de ses Médical essay ; Gaubius, dans ses 
uidversaria medica ;Murray, dans sa Biblio- 
thèqne médicale ( Medicinische hiblioiheh)* 
Dahlbe:g, In epistolâ amico suo; Cartheuser, 
dans sa dissertation De radice columbo ^ 
Spielmann, dans sa Pharmacopée générale; 
Piderit, dans le Dispensaire de Kesse; Arne- 
mann,danssa Matière médicale, etc. s'accor- 
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dent assez à regarder la racine de colombo 
comme Irès-ulile dans les diarrhées en gé- d* i» ^««"h- 
nëral , la faiblesse de Testomac y les dëgoùls 
et les vomissemeus des femmes enceintes , 
les vomissemens bilieux ^ la dentition des en«> 
fans , pourvu que Ton fasse pre'céder les autres 
moyens d*ailleurs indiqués. « JSo magis , dit 
Piderit , radix columbo , prœmissis prcB" 
mittendis, in diarrhœis variis y ventriculi 
imbecillitate y vomitu bilioso ^ nauseâ et 
vomitu gravidarurriy et infantum dentiiione 
laborantium prodest y cùm neque astringen- 
do neque calefaciendo agat. » Cependant le 
docleur Moore croit cette racine un peu laxa- 
tive. On ne connaît pas encore très-généra- 
lement quelle plante la fournit ; on sait seu- 
lement qu'elle vient de F Asie, et qu'elle tire 
son nom de la ville de Colombo , dans File 
de Ceylan (i)» où s'en fait le commerce pria- 
cipaK 

(i)'Il parait, par une note de Cominerson , que 
cette substance est la racine du méoisperme palmé , 
qui croit dans les Indes , et dont les caractères sont : 
Hérissé de poils, les, feuilles à 5 lobes, souvent pal- 
mées 9 la base en cœur et les lobes aigus. On la con- 
nait sous le nonoi de colombo ou calamho; elle est. 
d'une saveur amëre , et passe pour un spécifique contre 
les coliques y les indigestions , le cho!éra-morbuS| etc. 

( Note du Rédacteur. ) 
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Elle nous arrive par tranches rondes y 
De la diani.i épaisses de plusieurs lignes , et de la largeur 
d'un pouce à un pouce et demi^ plus ou 
moins : elle présente des rayons de fibres 
• concentriques, et une substance poreuse d'un 

jaune pale, ordinairement divisée en trois 
partitions par des lignes circulaires de cou- 
leur brunâtre. Le contour en est très-ridé 
et inégal y avec une couleur jaune plus fon- 
cée» En vieillissant y cette racine se dété- 
riore : elle est d'une, amertume très-sensible 
et pas trop désagréable ; elle manifeste quelque 
chose d'astringent sur la langue, et un léger 
arôme. Je laisse aux praticiens à juger si cette 
racine étrangère , sujette à se détériorer et à 
perdre de son énergie en vieillissant , qui a 
tant d'analogues parmi nos indigènes, mérite 
une préférence que l'expérience n'a pas encore 
sui&samment décidée. En rappelant les pro- 
priétés reconnues dans la racine de colombo> 
pour faire mieux apprécier son efficacité réelle, 
je ne prétends point infirmer les éloges qu'en 
fait M. Zugenbuhler dans la diarrhée qu'il 
spéciOe (i). Je n'examinerai pas non plus si 

(i) C*esl en recueillant les faits de cette espèce , 

' qu'on peut fixer les incertitudes ; et , sous ce rapport ,. 

le mémoire de M. Zugenbuhler est fort bon à con- 

naitre. 

(Note du Rédacteur.), 
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cette diarrhée est une véritable maladie sui 
generisj ou seulement un symptôme de dys* ^eUdUrrh, 
pepsie ou de lienlerie commençante , ni jus- 
qu'à quel point une variété de couleur dans 
les déjections alvinespeutconstituer une espèce 
de diarrhée. En pratique, il suffit de s'entendre 
sur les choses ; et M. Zugenbuhler donne les 
détails nécessaires pour se faire bien corn* 
prendre. 



M (^ moire sur Fumage alimentaire des sub" 
stances qui ne contiennent point du tout 
. d'azote» 

(Lu le 19 août i8i6y à rAcadémie royale des 
sciences , par M. Mjlgendie. ) 

Dans ce mémoire, Fauteur mentionne Snbstancftt 

d.iiii. •• .. alim* privées 

abord les diverses opinions que 1 on a tour d'azote. 

à tour émises sur Torigine de Tazote , con- 
sidéré comme l'un des élémçns de l'organi- 
sation des animaux: les uns ayant pensé qu'il 
était fourni par les alimens dont l'animal se 
substanle; d'aulres, par l'air qu'il respire; 
quelques-uns enfin , qu'il était formé de toutes 
pièces, par la puissance même de la vie (i)« 

(}) Il est une quatrième opinion , plus nouvelle ^ut 
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La première de ces théories est la seole sur 
■i^m prîITw la^Q^JI^ portent les recherches de M. Magen- 
d'azote. jjç^ g|]ç semble , il est vrai , contredite par 

les exemples souvent cités d# ces nègres , 
auxquels le sucre sert d'aliment unique , et 
de ces voyageurs qui , pendant de longues 
traversées dans des déserts y n'ont eu que de 
la gomme poar se nourrir; mais le sucre 
brut^ ou plutôt la canne elle-même ^ dont 
ces nègres font usage y contient de Fazote y 
comme tous les végétaux ^ quoiquen petite 
proportion; et la gomme n'a jamais été prise 
comme aliment pendant un espace de temps 
assez long, pour que sa propriété nutritive 
doive être regardée comme absolue. 

Des expériences directes^ dans lesquelles 
des animaux seraient réduits à se nourrir ex- 
clusivement, et pendant long-temps, de sub- 
stances complètement privées d'azote , ont 
donc paru à M. Magendie pouvoir seules dé- 

les précédentes , at qui ne manque pas ide quelque 
vraisemblance 5 c'est celle qu'a émise , en 1814 > de- 
vant la i'*. classe de l'Institut ^ M. Dagoumer , dans 
un mémoire qui vient d'être imprimé : elle consiste 
à regarder comme source de l'azote , surtout chez les 
herbivores 9 non point l'air qui sert à la respiration , 
mais celui qui s'introduit dans les voies digestives 
par la déglutition , soit pendant l'alimentation , soit 
même hora de cet acte. 
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cîder )a queslîon. Le chîen , quî , comme " 



l'homme, est omnivore, lui a semblé Fanî- «WpdT^^^^^ 
mal le plus propre 9 ce genre de recherche ; *^'**°'^- 
el le sucre, la gomme , l'huile et le beurre , 
sont les substances à l'usage alimentaire des- 
quelles il l'a soumis. 

La première expérience faite sur un jeune 
chien , consistait à donner pour tout aliment 
à cet animal du sucre bien pur et de Teau 
distillée. D'abord^ il^ paru comme dans son 
état ordinaire : il consommait environ demi'- 
livre de sucre par jour ; mais bientôt il a lan- 
gui, et a pris de moins en moins de substance 
alimentaire. Une petite ulcération s'est for- 
mée spontanément sur la cornée transparente 
de chacun des yeux de l'animal , en a percé 
peu à peu toute l'épaisseur j l'œil s'est vidé , 
et le chien est mort au bout de trente et quel-> 
qnes jours. Son cadavre ayant été ouvert , a 
été trouvé complètement privé de graisse, et 
l'urine qu'il renfermait, analysée par M. Che- 
vreul , a présenté cette absence d'acide urique 
et de phosphate qui distingue Turine des her- 
bivores ; la bile présentait aussi les caractères 
qui sont propres à la bile de cette classe d'à-* 
nimauK. 

Une 2*. et une 5®. expériences , exécutées 
de la même manière , ont offert des résultats 
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eotièrenieùt semblables; seulement il n'y a 
SuWsiàDCPs çu qu'ulcération, et non perforation de la 

alim.priTen ■* * . 

ii'azofe. cornée. 

M. Magendie a répété les mêmes essais avec 
la gomme , Thuile et le beurre. Toutes ces 
substances , comme le sucre, n'ont pu suffire 
à Talimeutation des chiens pendant plus de 
trente à trente-six jours. L'auieur s'est assuré 
néanmoins qu'elles sont réellement digérées. 
Le chyle fourni par l'huile est laiteux; celui 
que donnent le beurre et la gomme est plus 
ou moins transparent. L'animal soumis à ce 
régime ne meurt point absolument de faim : 
car les chiens que l'on prive de tout aliment 
ne vivent que dix à douze jours; mais il pé- 
rit y parce que les matières dont il est ali«- 
menté, ne contiennent pas tous les principes 
nécessaires à la nutrition. Dans ces dernières 
expériences, les résultais ont été les mêmes 
que dans les premières, à la réserve de l'ul' 
cératîon de la cornée, qui n'a eu lieu que 
dans un seul cas, et seulement sur undes^eux 
de l'animal : c'était celui que Ton nourrissait 
de beurre ^t d'eau distillée. 

Ces expériences fournissaient déjà quelques 
lumières sur la question que M. Magendie 
s'était proposé d'approfondir ; lorsqu'un but 
d'utilité pratique est veuu s'offrir à l'imaginii* 
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tion de cet ingéaleux expérimentateur , et 



* modifier le plan de ses travaux. Le caractère Subs'anceg 
particulier que revêt l'urine chez les animaux d'azote. 
privés d'alimens azotés, lui a fait entrevoir la 
possibilité de modifier par le régime la com-^ 
position de ce fluide, et par la de prévenir ^ 
même chez Thomme, la formation des cal-' 
culs urinaires, et peut-être aussi dé favoriser 
la dissolution de ceux qui seraient déjà tout 
formés. C'est donc vers ce nouveau but que 
sont maintenant dirigées les recherches de 
M. Magendie : si elles peuvent conduire à des 
résultats satisfaisans , nous nous empresserons 
de les publier. 

V PE Lens y D. M. P. 



Péripneumonie inflammatoire terminée le 
'j^.jour par un vomissement bilieux spon^ 
tané et des sueurs. Observation commu" 
niquée et lue à la Société académique 
de médecine ^ par M. le docteur Vkat^ 
médecin en chef de rhôpitalSt.^^ntoine. 

La nommée GrineVal (Marie), âgée de P^rîpnenJ 

^ ^ ' o mouie in- 

62 ans y fileuse de coton ^ demeurant au flaxnmatoirt 
marché Saint-Jean^ était d'une constitution 
robuste , et ayait toujours joui d'une bonuQ 
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: saaté y lorsqu'au i^'^. mai i8i5 , au soir , elle 



Péiipneu- fut prîse d'unc forte céphalalgie , de frissons 

monie io- ^ .., 

fldmmaioire accompa^oes de trecnblemeat 9 et suivis de 
chaleurs et de sueurs y avec toute Thabitude 
du corps rouge et uu mal-aise inexprimable. 
Le lendemain^ il survint une grande diffî-- 
culté de respirer 9 une douleur vive au côte 
droit du thorax et un dévoiement considé- 
rable. 

Le 3^. jour^sputation de sang abondante, 
avec émission involontaire des matières 
fécales. 

Le 4^. y elle entra à l'hôpital ^ présentant 
les symptômes suivans : Douleur pongitive et 
profonde au côté droit , derrière la mam- 
melle y augmentant par l'inspiration : les 
mouvemens n'étaient pas cependant très-dif- 
ficiles; toux pénible, fatigante; crachats assez 
faciles et très*rouillés ; respiration courte et 
fréquente; pouls plein y ondoyant et accéléré; > 
soif vive 9 langue peu humide; quelques 
déjections involontaires; chaleur forte; co- 
loration intense des pommettes; peau sou- 
ple ; éruption de petites taches d'un rouge 
assez vif, semblables à des piqûres de puces , 
occupant les avant-bras et la partie antérieure 
de la poitrine. 

Le chirurgien de garde fit à 6 heures du 

soir 
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isotr une Saignée de trois palettes , et donna ■ '. ■ * 
la tisane de graine de lin et de gomme Peripne»- 
arabique, ainsi que le julep pectoral, usités fla"minaioïr« 
en pareil caSé 

La douleur diminua sensiblement dans la 
nuit ; mais les crachats ne changèrent pas de 
nature. 

Le matin du 5*. , ils furent plus abon- 
dons , plus chargés de sang , et la douleur 
du côté deviut plus forte, en raison de la 
toux -c elle se répandait du même côté dans 
loul le membre inffrieur , que la malade re* ^ 
muait avec peine ; pouls, moins fort et moins 
plein , cependant uq peu dur. 

Les mêmes tisanes et potions furent con« 
tinuées;et Ton lira de nouveau deux palettes 
de sangv 

Sueur générale après la saignée; mieuï 
Irès-prononcé le soir : là douletir né se fit 
sentir que par laloux ; les crachats furent de 
meilleure qualité. 

Le 6^ jour au matin , gêne plutôt que 
douleur au côté affecté , qui était cependant 
sensible à la pression ; crachats encore 
rouilles ; pouls roide et fréquent ; bouche 
amère ; langue jaunâtre ; soif très - forte ; 
une selle liqu'ule , jaane - verdâlre. Même 

Tome LF II. 17 
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prescnplioQ de boissons , et un large vesica- 
Jot'il"'"»"" loJre sur le côlé malade. 

Le 7*. au tnatio, sueur (àopieuse ; vomis- 
sement d*ua liquide jaaae-vert y amer , isem- 
blable à de la bile; et cessation de tous les 
accidens* 

Le lendemain y même amélioration ^ avec 
vomissement de même natare , qui ne s'est 
plus répété les jours suivans; où, après avoir 
donné à doses réfractées le kerndès et l'ipé^- 
cacuanha, Ton a obtenu le prompt retour 
des fondions à leur état habituel. 

Il me semble, i®. que la crise salutaire 
par laquelle s'est terminée la péripneumônîe. 
que je viens de décrire, juslifie Topporlunilé 
du traitement antiphlogistique employé au 
début des symptômes très-marqués de phleg« 
masie; 2^. que les deux saignées faites le 
4^ et le ô^. jours, ont été indispensables pour 
assurer Theureuse issue qui s'est effectuée les 
jours isuivans (i). 



(i) La lecture de celle obser^fion dans la Com- 
mission des travaux , a donné lîeU k due conférence, 
au sujet de la cotuplication gastricfue ou bilieuse, 
qui se remarque souvent dans le cours des péripneu« 
monies. De plusieurs faits de pratique rapportés, il 
résulte, qu'après avoir modéré les accidcns inflam- 
uialoires , par des saignées faites dans le début , on 
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Observation sur la répercussion de la gahy 
et sur les accidens qvielle a produits (i)/ 
par M. Gerardin , D. M. P. 

M. S*** , jeune homme , âgé de 19 à ^o 
ans, d'un tempérament bilioso-sanffuîn, d'une •«:'d**««î'»^o- 

' * o ' d(att«pai une 

constitution sèche et grèle^ d'un caractère vif ^^^ «^pic. 
et emporté, adonné aux femmes et aux li-- 
queurs spiritueuses , part avec ses amis dans 
un bataillon de garde nationale , qui concou« 

tire fréquemment un avantage signalé de l'usage du 
vomitif, malgré le point de côté et le crachement 
de sang , lorst|uc d'ailleurs les signes d'un état sa« 
burarle sont bien prononcés. Les deux vomissemens 
spontanés 1 survenus le 6*. et le 7^. jour dans Tob-» 
servation rapportée , ont bien donné occasion de s'oc- 
cuper de ce point de doctrine. Mais ces réflexions 
faites en général , ne lui sont pas directemcnt-appli-- 
cables : car , en médecine , ce n*est que le tdiagnos- 
tic 9 fondé sur les symptômes de la maladie que l'on 
a actuellement sous les yeux , et l'idiosyncrasie du 
malade , qui peuvent déterminer le praticien à agir 
dans telle ou tel Te direction. Or , M. le docteur Prat 
s'est bien trouvé dans ce cas dû mode de traitement 
qu'il a adopté , puisque la maladie s'est jugée favo- 
rablement le 7*. jour. 

(i) Extraite d'un mémoire sur V emploi du sulfure 
de potasse dans les maladies , communiqué à la Sa* 
ciété royale de Nancy , et lue & la Société acadé- 
mique de médecine de Paris* 



rut dans ces derniers iemps à la défense de 
ac. idenspro- Longwy. Ce jeune homme y sans consuller 
ëaieiëpeio. sDn âge m ses forces, se présente dans la 
carrière militaire^ et là suit avec le sang froid, 
le courage et la persévérance d'un vieux guer- 
rier. La chaleur des jours , la fraîcheur des 
nuils , la longueur des marches^ les fatigues 
de l'exercice , la fréquence des veilles el des 
bivouacs, loin de le rebuter , semblent redou- 
bler son activité naturelle : en un mot , sol- 
dat français , l'espérance de la victoire , les 
plaisirs de la table , le refrain d'un chant 
guerrier, lui font oublier tous ses maux, et 
supporter avec résignation tous les caprices 
de la fortune. 

Epuisé par la fatigue et riulempérancc 
militaire, attaqué d'une toux opiniâtre, qui ne 
lui laisse goûter aucun repos. S.... est forcé 
* d'abandonner Longwy, et de revenir dans sa 

famille dans le courant du mois de septembre; 
ir klte encore quelque temps contre l'affec- 
tion qui le tourmente ; mais enfin il est obh'ge 
de céder et de réclamer les conseils d'un 
médecin : je fus appelé, et trouvai ce jeune 
homme dans l'état suivant : 

Toux sèche, quinteuse, fréquente, ac- 
compagnée quelquefois d'une expectoration 
atqueuse, peu abondante, colorée raremeni 
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de. quelques légères stries sanguinolentes ; 
poilrioe fatififuée, mais resôniïaDt bien par la accide«si)ro. 
percussion ; couchfer facile -Mi^ tous les côtés, gaeteperc. 
mais principalement âur le dos ; absence d'une 
douleur- fixa dans un'poini quelconque de la 
<^àviie {Jicfrâcique^ face pâle et jaunâtre^ yeux 
enfla^mraés ei t:ontournés d'un cercle violacé; 
nul appéht ^ dégoût pour lids substances ani- 
maka;. langue couverte Â\jttt enduit bilieux; 
nausées fréquentes; céphalalgie sus-orbitaire; 
pouls yariajqt.. quelquefois pour la force et la 
i*égu\$^^té; soi^çpnsicléi'abie ;..mal-»aise géniér 
ralf urin:Qi^ daps l'état nature} ; légère cons- 
tipation ; iusommie faligantfs^. réponses briisr* 
qwes; caractère facilq,;X;ftÎ6riir;. redouble-- 
me;^l jdçla fièvrç.;lç,so^À:.*e|..pe^^^ nuit, fii • 

Vu yoQiitifj jiéuni à: tiàjre^tïi< adoucissant 
et à un Lég4c. laxatif ^' foit^ disparaître rétàt 
bilieuttjau hd^td'Ofi^'buiiai^ide jours; mais 
I4 tom* conMfyéiaf chènle intensité ; les nuità 
$c>nt..tiQfujouf& lâborieu$%^ }'''\à Iâtf^gue devient 
$èche;fkf* .pouls: -eslde pluis^Muvént ifréguKer-; 
qu§Iq»e^)SMttrâr'pfartiellés-'à^4]i(]fi^W6M ^nùutt 
soiiflageiueiit^/le malade ^st^àbatloy'crifnai- 
gvijb> '.Je*. :r:e4t}ttie-OD0:tiia1adfe' sérieuse; j'in-* 
sisle suc*uo traîienteut légèrsemeut toniqu€u> 
et ép^.;l%' marche que' Taffection et la na- 
ture: vônl ipreadsres 
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Cet éf at persiste cim] à six jours. Maïs bientôt 
•c<!iarn»pro- jç malade devicDl îrascible : quelques mouve- 

duits par uua ' T i ^ 

«aierdperc. mens involoutaîres se font ressentir dans les 
inenibres ; les yeux sont -fixes ^ les ailes du 
nez dilatées , la voix aiguë et vacillante ; 
S.... éprouve une sorte de terreur a Tapprocbe 
de plusieurs personnes; maî^i^ pouls a repris 
plus de régularité ; la toux est moins fré-- 
quente ; lès accès tie fièvre ont complètement 
disparu. 

Le lendemain y i6^. joui^ après Tàdminis-» 
tration du Tomîlif , on m^annonce que S. •• 
a déliré toute hi'fciuit , et que soà délire por- 
tait exclusivement sur les artnes^ les villes 
assiégées, les tiiompbes de ses camarades. Je 
le trouve coucbé'en sàpinatiorh; les membres 
agités quelqttef(^is «d'ttné manière convulsive; 
)a mâchoire affeciâét d'une roideur comme 
tétanique; les pupilles dilatées; la respiration 
précipitée et haletante ;Javoix;tremblame$ le 
pouls a repris son type irrégùlier. , Mais le 
délire de notre malade attire sartodit mon 
attention; lorsqu'il répondait aur question? 
qui lui étaient faites i^iil iuteréalait au itliiieii 
de ses phrases des. idées. aussi disparates <iue: 
bjzarres; en sorte qu en éliminant ^^ces der- 
nières 9 la réponse était, appropriée à la def- 
mande autant bien quon pontait ile- désireir^ 



Ce délire n^avalt jatnais i;ien de furieux; il 
revenait d une manière irrégulière^ et à Fins^ âuufpTi u'.?« 
tant le plus imprévu : tantôt^ c*ëtaîent les pro- 6**« '^^P^'^®* 
vocations d'un jeune guerrier audacieux ; 
tantôt des chants d'allégresse et de victoire; 
quelquefois des menaces remplies d'orgueil , 
accompagnées de mouvement dans les mem- 
bres , de claquement de dents y de distorsion 
dans les traita de la figure. Bientôt tous ces 
symptômes disparaissaient avec une promp- 
titude étonnante ; le malade revenait calme 
et tranquille y reconnaissait Icrs personnes qui 
l'entouraientj s'occupait des intérêts de sa fa- 
mille 9 et surtout du sort malheureux qui pou- 
vait accabler ses compagnons d'armes. 

Cependant , malgré l'absence de la fièvre^ 
je n'hésitai pas à appliquer les vésicatoires 
aux jambes^ à prescrire des potions, dans les- 
quelles entraient principalement l'extrait de 
kina ^ le canipfare y l'acétate d'ammoniaque; 
à faire pratiquer sur le corps des frictions avec 
l'alcool camphré , et quelques lotions sur la 
tète avec l'oxicrat; pour nourriture^ le ma- 
lade prenait seulement quelques cuillerées de 
bouillon aux herbes ^ un peu de vin d'Es- 
pagne 9 et de gelée de groseilles étendue sur 
une croûte de pain bien fermenté. Cet état ^ 
avec quelques modifications légères^ du-^ 
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Ta pendant dix-huit jours, sans aucune di- 
îlm'u7».VuBi niîiiulîon ni augmentation sensible dans Tin- 
i^êït rài^rê. tensité des symptômes ; seulement la toux 

ëiait presque terminée , et s'était jugée par 

une expc'Ctoraiion assez abondante et épaisse. 

Le traitement fut aussi le même. 

Malgré mes 8oins , le malade dépérissait 
tous les jours: la position horizontale de* 
venait insupportable; la région coxale com^ 
mençait h rougir y et me faisait redouter 
une escarre; les plaies des vésîcaloires de- 
venaient douloureuses 3 et tendaient à se sé« 
cher, lorsque , le 20*, jour après le commen- 
cement du délire, une légère moiteur se dé-- 
clare d*une manière générale ; quelques dé*** 
mangeaisons se font ressentir au corps, et 
surtout h la poitrine. Observant que Ich bou- 
tons avaient beaucoup de rapport a\ ec ceux de 
la gale 9 je diiige mes recherches vers ce 
point essentiel. S.... m^avoue qu'avant de par- 
tir pour Longrr^ , il avait eu la gale;qiril 
en avait été guéri en deux ou trois jours avec 
une pommade» dans laquelle enirailla poudre 
à canon« Dès loi^s je commençai à entrevoir 
la nature et les effets de la maladie que j'avais 
à combattre. Je prescrivis» malgré la faiblesse 
du malade» deux baios lièdes entiers, à b 
di^auA>î de deux jours Tua de l'autre j {e coa^ 
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tinuai Fusage des f ridions ^ et de plus celui 
d*HDe boisson légèrement chaude et sudori- accidengpm- 
fîque. Après quelques jours de ce traitement, gaie repère. 
le délire s'évanouit comme parencbantement^ 
et tout le corps fut couvert d'une eruplion 
psorique extrêmement abondante; rappélîl re- 
vînt; les forces repiirent de Ténergie; le ma- 
lade put se lever ; et au moyen de Pemploi du 
linîment bydro-sulfuré du. docteur Jadelot , 
S.... fut entièrement guéri au bout d'une 
douzaine de jours, et jouit actuellement de 
la santé la plus parfaite (i)» 

^— — ■ ■ I I WF^^— ^— — — — ^^— ■ I « I H »-p— ^— ^— 1— MJ»-i— ■ Il I ■ !■ 

(j) Lorsque les maladies suivent one marche irré« 
guliëre , et paraissent r^^isteraui: tr^itejoienslesplils 
méthodiques , sans l'influence d'épiphéno.mëne^ in- 
solites qui les dénaturent , c*est alors que le méde- 
cin , digne de ce nom , ne se laisse pas conduire par 
' une aveugle roétîne , mais porte ibr'tir cause des ma- 
ladies cet esprit de recherche 9 qui souvent te mènera 
]a vérilé. y q médecii^ ordinaire auf^j^l^i» lutter Iting- 
tenips contre cette maladie, dont le^ caractère était 

indéterminé , et la cause inconnue, 

• ' '. ■ . . i 

{Noté du Rédactpur.) 
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Mémoire sur Vemploi des pésicatoires dans 
les diarrhées asihéniques;par M. ârcham- 
BAULT , docteur en médecine ^ancien mrf- 
decin des armées^ établi à yinihoise. 

(Lu à la Société de médecine de Paris ^ le 22 

janvier 1811. ) 

Je définis la diarrhée asthéniqae ^ dont le 
laTInb^e' traitement va m'occuper , une affection dans 
•ahcniqu . laquelle les intestins ayant perda leur excita- 
bilité , ne peuvent plus réagir sur les corps 
mis en contact avec eux. L'interruption d'une 
fonction aussi importante ne peut manquer 
d'être funeste^ l'individu ^ car la nutrition , 
altérée dans sa source , ne donne plus qae 
d'affireux résultais. 

. Les symptônaes de cette déplorable mala- 
die sont les suivans : la sortie des matières 
excrémentitielles s'opère le plus souvent sans 
douleur; il y a rarement chaleur et irrita- 
tion ; le pouls est ordinairement petit et lent ; 
la face livide et froide ; les yeux enfoncés ^ 
inais brillans \ les lèvres décolorées; les pom- 
mettes saillantes et d'une couleur terreuse: 
le ventre rétracté ^ et douloureux an tou- 
cher ; les tégumens qui recouvrent le sacrum, 
les trochanters et les coudes s'excorient; le 
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marasme est affreux ;' la peau devient écail- 
leuse î toutes les fonctions animales perdent iràurrhe? 
leur énergie ; les inlellecluelles seules ne sont •«*»««^»*i"«- 
point altérées; calme > et sans penser à la fin 
qui Tattend^ce diarrhoïque n'est troublé par 
aucune idée pénible; il s'éteint lentement, 
sans douleur, et surtout sans éprouver ces an- 
goisses cruelles qui rendent la mort si terrible! 

Tel est U tableau que m'a toujours offert 
le plus grand nombre des malades atteints 
de ce Aux diarrhoîque. Des causes particu- 
lières, peuvent cependant en modifier quelques 
traits : c'est pourquoi il faut étudier avec soin 
les circonstances qui en ont précédé le dé*- 
véloppement^ ; » 

Si iebol alimentaire^ ingéré dans les organes 
digestifs « é'j est point assimilé, it é'^ altère, 
et deviônV inoi^ 'étranger. Alors H peut se 
faire qu'il y détermine une irritation plus où 
moins forte /^t'^ême^ qu'il y développe qnel<^ 
ques sympt&mes de phlegmasie^ qui pourraient^ 
induisant en erreur certains praticiens, ledr 
faire mettre en usage dès maeilaginenx , doiiV 
remploi ne ferait c^'àggravë'r la maladie , en 
détruisant le prihcijpe d'excitation , qu'il faut, 
•il contraire^ accrètlre^ pour permettre aux in« 
festins ttn0 réamio^ Indispensable h Tentlre- 
lien" de la vie^ l||est donc bien tniportant, dans 
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les diarrhées qui s'accom^^agnent de quelques 
ia*d!âr*hée* doulcurs , de remonter aux causes prédîspd- 
âiiiieoique. s^ntes , pour ne pas confondre le flux dîar- 
rhoïque asthénique avec le slénique. 

Un sujet affaibli par de longues maladies y 
ou livré à l'action , long-temps continuée, d'îr- 
ritans très^acttfs , peut bien 'plus facilement 
éprouver la diarrhée asthénique > que toute 
autre espèce de flux diarrhoïque. Un- genre 
de vie débilitant; l'abus des médicamens'étier- 
-giqueSi pris àdes doses que Tbabitude a rendues 
considérables ;> des écarts fnonstrueux dans 
fie régime alimentaire , teU sont les indices 
qui doivent éclairer le médecin sur le vrai 
caractère de Taffection. El d'ailleurs, un seui 
trait eifaç^ ne change, point ^uu portHail; la 
d,9i?J^uf qui accompagne, qpel<juefbis VexqrSé- 
.ûop,.deS|fnalièr^s ne fait ipa^ changer la iivi^ 
jdité deJU £ace9 n'altère., pfis 1^ ^Oujeur 4es 
lèvres, et, (les poipip^Ue^fU-acçéièr» que mo- 
i^jçntapéiXKept Ja vitesse.du p^i^U, et ne trouble 
jamais 1/6 ;ca|me dont le i^fial^de^JQutt : d'àU* 
IçqjTjs, lesji;^aUèrç& .noires^infcK^s et n'offraal 
que. les rés^l(aU .4Va^;i^s<>f:9^iSiation chi- 
mique^.^ne. présentenl.auc4«e ,trace de ce 
mucus I tOttiooji;s^^^;j9^$i^^i^; dans ies our 
^arrhes jdes intestins!; ell^gifiQiHlr qMqlqudfpis 
parsemée[S.de.sliies|sa:i;»|^iV^ V'ejrsia fîii^ oa 
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y découvre des, lambeaux membraniformes, 
qui donoeat la triste certitude d'une mort uliUxTUé* 

prochaine. astl*uiqae. 

La fréquence de cetle cruelle maladie parmi 
les gens de guerre , est le désespoir des mé- 
decins militaires ^ rien de si pénible que la 
vue des diarrhoîques , et rien d'aussi fréquent 
que leur (in malheureuse. La mortalité par 
cetle cause est des six dixièmes. Ce mal 
prend sa source dans le genre de vie des mi- 
litaires , et surtout dans les extrêmes de jouis- 
sances ou de privations dont leurs jours sont 
parsemés. 

Dans le quatrième trimestre de 1809, j'ai vu 
plus de trois cents de ces infortunés réunis 
dans le même hôpital. Riche en observations, 
j'ai cherché à rapprocher les circonstances 
qui en avaient précédé le développement^ 
et je me suis assuré que le plus grand nombre 
se rapportait aux influences des trois causes 
suivantes: 1^. écarts monstrueux dans le ré- 
gime; 1^. abus des médicamens énergiques; 
S"*, évacuation des hôpitaux. 

L'influence de la première de ces causes 
est trop évidente , pour avoir besoin d'être 
appuyée de beaucoup de faits. J'ai connu des 
militaires réduits à la triste nécessité de mê- 
ler à leurs alimens les substances les plus 
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s irrilanles^ et à des doses effrayaotes ; les alcools 
VcM.a'.daoi mêmes n'avaient plus d*actîon sur leurs or- 
ftttaéoi^iië. ganes débilités. J'aî vu un oflScier du 55®. , 
nommé Boirîn , âgé de trente-quatre ans , 
mourir le riô®. jour d'une diarrhée asthénique, , 
après s*être livré pendant un an à tous les 
excès d*un régime que le soldat appelle mili- 
taire. 

• 

J'attribue aux remèdes énergiques > donnés 
avec profusion dans les fièvres adynamiques 
et ataxiques ^ leur terminaison presque tou- 
jours funeste par une diarrhée asihénique. Le 
kina est, je le sais, un remède bien puissant 
dans ces fièvres; mais que de fois on pourrait 
avantageusement le remplacer par Tusagc 
des vins généreux, ou dequelqu'aulre tonique 
indigène, surtout chez de jeunes sujetspeu La- 
bituës à Faction d'irritans aussi actifs! 

Le kina donné avec profusion, Topium pres- 
crit sans prudence, ne sont pas les seuls re- 
mèdes qui peuvent contribuer au dévelop- 
pement de celte cruelle aJBfeclion ,* l'abus des 
' purgatifs a encore un effet bien plus marqué 
sur sa production. 

Les militaires habitués aux exci tans les plus 
forts , tant en boissonsqu'en alimens , usent 
rapidement la sensibilité de leurs organes , 
les travaux pénibles de Mars, les plaisirs biù- 
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lans auxquels ils s'abandonnent^ les rendent * 
insensibles a de légères impression^, bn bonne ^ aiarfbâe 
thérapeutique^ ces considérations ne peuvent •*^**^*'*'i"** 
pas être négligées } et elles fournissent Tex* 
cuse raisonnable des méthodes énergiques 
adoptées par les médecins militaires, et que 
quelques praticiens civils traitent de pertur- 
batrices. 

Cet abus de^ excitans. donne à leurs mala-> 
dies un caractère asthénique bien plus mar- 
qué que dans toute autre classe d'individus. 
C'est à la suite des campagnes comme celle 
de 1 809 , où y des privations les plus rigoa-* 
reuses on est passé à Tabondance la plus 
grande, qu'on est à même d'apprécier l'effet 
produit par ces extrêmes* ^ 

Après tant de secousses ^ les militaires, en 
retrouvant le repos et l'oubli du danger , re« 
deviennent hommes , et subissent bientôt la 
peine réservée à leurs excès. C'est alors que 
les hôpitaux se remplissent , et. que l'adyna- 
mie déploie sa funeste puissance I 

En admettant la troisième cause , ou l'in- 
fluence que peut avoir sur la multiplicité des 
diarrhées asthéniques l'évacuation des hô- 
pitaux , j'avais devant les yeux les malheureux 
résultats de celle exécutée en octobre^ no« 
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vetnbre et décembre 1809 ^ après la bataille 
Vé«ir«i dflDt ^e Wagraiii. 

•tt cnique. j^^ suppression des hôpitaux français en Alle- 
magne fut ordonnée tout a coup;deux grandes 
lignes d^évacuation furent établies : l'une sur 
la Bavière 9 Tautre sur le royaume d'Italie. 

Placé dans un des grands hôpitaux destinés 
à recevoir ces malades, j'ai gémi sur les pertes 
incalculables qu'une telle mesure faisait faire 
à nos armées. Car comment calculer l'effet 
débilitant qu'une route de lao lieues , faite 
dans une saison froide et humide , peut pro« 
duirè sur des malheureux déjà affaiblis par 
an long séjour dans les hôpitaux , où ils étaient 
en traitement pour des affections plus ou 
moins graves, ou convalescens de fièvres 
ataxiques? Quand OQ réfléchit aux privations 
sans nombre , que , malgré tous les soi ns d'une 
sage administration, ils ont du éprouver dans 
un pays aussi peu favorable à leur transport, 
que la Sty rie , la Carinthie , la Carniole ; quand 
on se représente les charriots sur lesquels ils 
étaient Iraiués , l'incommodité des situations 
qu'ils étaient obligés d'y prendre , et surtout 
l'impossibilité de leur administrer aucun se« 
cours médical, pendant vingt jours d'une 
marche pénible , on est moins étonné de la 
mortalité , vraiment effrayante , qui a régné 

dans 
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dans les hôpUâux de Parmée d'Illyrie^ peil- 
danl le 4*. Irîtneslre de i8og. v^s.cM.d.n* 

, . , U diarrhée 

Sur deux mille malades évacues par la asthéoique» 
Garniole , j'en ai Ironvé plus de 600 alteints 
de la diarrhée astbénique. 

Sî ce flux diarrhoïque, comme je Fai ob-^ 
serve, est souvent la suite des fièvres 'adyna* 
miqucs où alaxiques , souvent aussi il les pré* 
cède; et, s'unissant à leurs cours, il ea 
marque la gravité i tout Tart consiste à Far-^ 
rêler , en faisant usage des moyens fortifians 
çonvetiableB» Sî on y parvient, la fièvre pu- 
tride ou nerveuse n*a pas lieu ; mais si tous 
les remèdes sont insufSsans , la ;iialadie fait 
:dès progrès rapides. Tous les médecins pra- 
ticiens sont depuis long^temps persuadés de 
la grande influence de celte diarrhée sur le 
caractère de ces fièvres^ tous savent que la 
constipation est le signe certain d'une guéri-* 
son prochaine. On voit, d'après ces considé-^ 
rations , combien il importe de ne laisser 
échapper aucun des caractères d'une affection 
si dangereuse par elle-'méme« i 

Le peu d'étendue qtie 'je veuit donner b ce 

mémoire ne me permettant pas d'entrer dans 

de grands détails sur les ]^énomènes que 

^Fautopsie cadavérique m'a jtiis fa même d'ob-> 

«erver, tels que: lésions organiques desin* 

Tome LFII. ï8 
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" testijiSi sartout du commencement du colon ; 

^fdiîrihëe* ^^^^^^ livides et épaîssissement de la mem- 
ii»utëii^iie. brane villeuse ; destruction de son lîssu ; 
points ulcéreux ^ profonds ; plus rarement , 
destruction entière des membranes intesti- 
nales. 

La marche de ce flux diarrhoïqne n est pas 
très-rapide; aussi est-il difficile d'en assigner 
la terminaison. Dépendant toujours des forces 
du malade , et de Tinfluence des causes pré- 
disposantes ^ elle ne peut manquer d'éprouver 
des variations extrêmement multipliées ; 
mais Tafl^EÛblissement gradué de toutes les 
fonctions animales donne la mesure du degré 
d'intensité de la maladie, et fait prévoir. sa 
fin prochaine ou éloignée. Passons au traite- 
ment. 

Rien de plus varié et de plus contradic-* 
toire que les bases sur lesquelles on appuie 
ordinairement la méthode curative des diar-- 
rhées asthéniques. Les raucilagineux y les 
calmanSyles toniques, les débililans ont tou^ 
à tour été indiqués, et tour à tour aussi em-* 
plp^és sans SMc;c^«« Je n'entreprerodrai pas de 
faire la fastidieuse éoumération dio tant de 
moyens, dont, lineffîcacité est assez générale* 
ipent reconnue* Je les ai tqus employés et di- 
versement modifiés saivantlesaymptômes par* 
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lîcutîers; aucun ne m'a réussi, avant Teitiplpi -: " ?^- 

des vésicaloires. Un raisonnement fort simple Vé^ic»*.d..rl» 
m a conduit a 1 ussrge de ce dernier moyen. B!.tMmsiu«. 

Supposons un sujet convalescent dune 
fièvre adjrnamique : la sensibilité de ses or-^ 
ganes est évidemment diminuée , et particu-» 
lièrement celle du système dîgéslif. Les re*» 
xnèdes énergiques, mis en usage pendant ce 
traitement^ ont habitué les membranes in-- 
testinates à une action très-Jaciive; laquelfe, par 
cela mèrne , s'est usée , et a laisse ces mêmes 
membranes dans un état de langueur qui les 
rend incapables de réaction. Si la diarrhée 
asthénique se déclare , le malade mourra 
d'une affection consécutive que Ton ne pourra 
arrêter, parce que Pou n emploiera pas de sti- 
mulans assez puissans pour rendre à ces organes 
Faction qu'ils ont perdue. En effet, on ob- 
serve que la diarrhée est toujours mortelle ^ 
quand elle succède k une fièvre de mauvais 
caractère > dans laquelle le quinquina a été 
donné avec profusion. Ces considérations me 
conduisirent donc à chercher un moyen éner* 
gique, capable de réveiller la sensibilité de ces. 
membranes ; je songeai aux vésicatoires. 

Mais où les appliquer? Les différentes ré- 
. gions abdominales ne me paraissant poipt 

i8. 
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assez clroitctnent liées au canal intestinal , je 
T<^bicat.aiios me décidai à les appliquer au pourtour de 
•ûhéoiqac. Taous y ct mèoie dans la partie inférieure du 

rectum. 

Le malade placé dans une position où les 
évacuations alvines ne pouvaient sortir par 
leur propre pente , Templàlre était introduit 
fivec précaution dans la partie inférieure du 
rectum (lorsque je jugeais l'affection grave); 
on Vj laissait cinq à six heures. Après Teii 
avoir retiré ^ le malade reprenait sa première 
position, sans qu'aucun pansement fut néces- 
sité ) les phlyctènes n'ayant pas eu le temps 
de se former. Le lendemain , je faisais ré- 
péter l'application, dans le cas où la prc 
niière n'aurait pas atteint le but: alors*^ si le 
sujet éprouvait une douleur cuisante dans le 
tube intestinal , si la sortie des matières étail 
vivement sentie , je cessais ce moyen ; et 
passais au traitement tonique, persuadé que 
dans toute affection astbénique, il y a deux 
indications à remplir: i^. mettre les organes 
en état de sentir Faction des corps qui doivent 
agir sur eux ; 2^. les empêcher de perdre le sti- 
mulus qu'on leur a imprimé. Le vin cordial , 
les teintures martiales et amères ^ le cachou 9 
et un régime alimentaire rendu progressive- 
inent plus fortifiant^ tels sont les moyens 
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que j ai constamment mis en usage pour par- ' f <i' 
venir à mon but. VeVicat dans 

1» cli'iTriiee 

Je dois observer que Tapplication ^?es vësi- •»^*»«"»*i"«« 
catoires au pourtour de Tanus et dans Tinte*" 
rieur^ ne m'a jamais fait négliger les régions 
abdominales. Il est des cas où la sensibilité 
exti'ême'de la partie inférieure du rectum 
empêche de recourir à ce moyen; c'est alors 
de ces régions que doit partir Tirritation 
indispensable au commencement du traite- 
ment. 11 y a aussi des cas où le point d'action 
devant être souvent changé, la combinaison 
de ces appIicalionS) tantôt à l'abdomen, tantôt 
au rectum, ne peut qu'être très-avantageuse ^ 
et contribuer puissamment à la guérison. Il 
en est de même des sinapismes appliqués sur 
le ventre , souvent les bons effets en sont 
remarquables. J'ai vu des sujets chez qui leur 
emploi était suâisant pour arrêter le flux diar- 
rhoïque. 

Les accidens qui pourraient suivre Tapplî- 
catioû des vésicatoires à la partie inférieure 
du rectum, effrayeront peut-être les praticiens^ 
et les empêcheront d'employer ce moyen 
énergique. Rassurons-les, et que des épreuves 
faites sur plus de soixante malades les dé- 
cident. On sait que les plaies des vésicatoires 
ne sont jamais dangereuses par elles-mêmes j 
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el qne ce sont les pansemens^ ou rappUcatioa 
Vesicawians de ccFtains lopicfues , qui amènent les suites 
asiiK^^tjue. facneuS(^s.J>e laissant jamais les phlyclenes se 
former, il ne se forme pas d'ulcéralîon ; el si 
cela arrive dans quelques circonstances par- 
ticulières, les accidens ne sont jamais plus 
graves que ceux qui accompagnent les plaies 
des vésicatoires non - rubéfians dans les cas 
ordinaires. 

Ma méthode, rationnellement expliquée^ 
a besoin d'être appuyée sur des faits* Parmi 
les nombreuses observations que j'ai re- 
cueillies, j'en choisirai deux bien frappantes : 

Première obserpation, — Angelo Chiandi, 
soldat au i^^ régiment italien (infanterie de 
ligne), entra à Thôpital de Laybach dans le 
courant d'octobre 1809, avec tous les symp- 
tômes d'une fièvre ataxique très-grave. Plaça 
dans une salle confiée aux soins d'un officier 
de santé de la division Severoli (Guinsoni)^ 
il fut soumis à un traitement, où le kina , le 
musc et le camphre, furent donnés avec pro- 
fusion :1a fièvre se calma vers le seizième jour; 
mais le malade resta dans un état de faiblesse 
el d'engourdissement extraordinaires. 

L'habitude de certains médecins militaires 
italiens étant de faire passer rapidement leurs 
malades d'une diète sévère à ua régime ali« 
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•mentaire sacculenl , ce moribond , quî , par " ' ' "■ 
rignorance et le zèle mal entendu des înfir- V^«cat'janf 
miers j avait déjà pris quelques fruits , fut tout ^^thlbique. 
à coup misa faèoupe et aux pruneaux. Dans 
la nuit du i8®. au 19^. jour, une diarrhée 
des plus intenses se déclara : on ordonna , sans 
aucun succès , le diascordium, les potions cor- 
diales ; le malade eut plus de soixante éva- 
cuations dans la journée suivante. Le 20 , la 
maladie fit de rapides progrès ; les forces de 
Ghiandi étaient entièrement anéantie^. Un 
•changement nécessité parle départ des trou- 
pes , ayant mis sous ma direction la salle où 
était ce malheureux , le n^ au matin , je le vis 
pourla première fois.M'informantavecsoin des 
causes qui avaient pu développer cette cruelle 
affection, je me décidai à essayer les vésicatoires 
dans Tanus 2 Tapplicatiôn eh fut faite à 11 
heures^ à 5 , j*en ordonnai la levée; le malade 
éprouva de légères douleurs dans tout le tube in* 
testinal; lessel'es furent moins fréquentes datis 
la journée du 24 : le viri ùordial , prescrit à 
. grandes doses y ajouta encore a cet effet. 
Dans la nuit du i5 , une nouvelle application 
ayant été ordonnée y le malade éprouva dès 
douleurs très-vives au rectum ; la constric- 
lion de la partie inférieure de cet intestin fut 
sensible; les selles , moins fréquentes^ de- 
vinrent très - douloureuses ; les potions c<yc« 
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diales et les teintures martiales , prescrites 
Vé«icai.«îan» dans les Journées des 26, 27 et 28, ayant sen- 
•kihéuîque, siblcmenl réveillé Ténergie de tout le tube 
intestinal , les fonctions de cet organe re^ 
prirent un cours depuis si long-temps inter- 
rompu y et le malade entra promptement en 
convalescence. 

Deuxième observation. — Pierre Têtard, 
soldat au SV. régiment de ligne , après ua 
long séjour dans les hôpitaux de Raab , pour 
une fièvre lente , dont il était loin d'être guéri 
lors de leur évacuation , fut obligé de par- 
courir sur une charrette une partie de la Hon- 
grie j la Styrie , la Carniole , pour arriver à 
Laybach y où il fut confié à mes soins. Le 
froid excessif avait d^abord modéré la diar- 
rhée} mais dans les derniers jours , elle était 
devenue excessive. Dans la uoil qui précéda 
ma visite, ce malade avait eu plus de soixante 
Scellés. Le pouls était petit et lent ; la face li« 
vide et froide; les yeux enfoncés, mais bril-t 
lans ,avec sécheresse de la pean , maigreur ex-^ 
tréme; enfin^ ily avait perte presque totale de la 
sensibilité. Tous ces symptômes asthéniques 
m'ayanl éelairci sur le véritable caractère de 
la maladie, j'ordonnai les vésicatoires^ dont 
l'application fut répétée, ainsi que dans la 
première observatiou. 1^ douleur ^ la cods<« 
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Iriction da rectum, les selles devenues moias 
fréquentes , mais pénibles ^ me firent con- Xf j*j^J;*^^^^^^^ 
naître que ce moyen avait eu son eflfel; je lé se- asthëniçiue. 
condai par un traitement tonique. Le nombre 
des selles diminuait sensiblement , lorsqu'un 
excès dans le régime fît reparaître le fluxdiar** 
rhoïque avec plus d'intensité que jamais. Je 
me déterminai de suite à réappliquer les vé- 
skatoires à l'anus ; le succès en fut complet; et 
ce malade ^ devenu plus docile , recouvra la 
santé , après une convalescence de quatorze 
jours. 

Ces faits , fen prouvant l'heureux emploi des 
vésicatoires 9 sont ]oin , je le sais, d'en dé-* 
montrer la constante efBcacité. 11 est des cas 
où l'on essayerait en vain de stimuler ce sys- 
tème d'organes devenu insensible à l'action 
de tout médicament. Que peut la médecine 
dans ces cas? Elle connaît l'indication à rem- 
plir; mais les moyens lui manquent (i). 



'^•^" 



(i) Le but de l'ouvrage que je rédige , étant essen* 
tîellemen^^ pratique , je saisirai cette occasion pour 
proposer aux maîtres de l'art un moyen qui a réussi 
entre mes mains dans une circonstance analogue: c'est 
le phosphore en injection. Pour cela , je me suis servi 
d'un g^os de la liqueur phosphorée de M. Lescot^ 
Voyez la note de la page loo , du tome LV dit 
Jgurnal général de médecine* Je pense aussi qu'unes 
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. . Des observalions nombreuses m'aalôrîsent 
ir^«ic.ij <i-*ni Gependant a inviter MM. les médecins à or- 
Mth^ni4u^-. . donner Temploi des vésicaloires , non-seule- 
ment dans ce flux diarrhoïque , mais encore 
dans toutes les affections , où les organes oui 
besoin d*une secousse^, qu'un tonique ordi- 
naire ne peut jamais imprimer. 



Observation sur une intumescence de la 
langue , ai^ec prolongement hors de la 
bouche ; par M. Fréteau, médecin à 
Nantes y associé national. 

intumefMD. Q^ Joil désifcr la publication des faite 

ae la langue*' ^ ^ ^ ^^ ^ 

rares et extraordinaires , dont la terminaison 
heureuse est due à une méthode particulière 
de traitement. Il est utile , en pareil cas , de 
donner un historique assez détaillé de la ma« 
iadie , pour en faire connaître Tespèce , et 
apprécier à sa juste valeur le succès obtenu. 
Sous ce rapport , on doit considérer les col- 
lections d'observations pratiques comme des 
répertoires précieux , qui offrent aux jeunes 
médecins les données les plus propres à les 
éclairer dans les cas difficiles. 

injection avec la teinture de canthandes , affaiblie 
suffisamment , remplirait à merveille l'indicaiion pré* 
tentée par l'auteur de ce mémoire. 

( Note du Rédacteur. J 
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Qaaod on a lu sur les maladies de la langue y v ^ 
le mémoire de Louis (i) , et le rapport du J*\"jj7»r'u"* 
docteur Double (a) sur quelques observations 
de glossitis , il semble difficile d'ajouter aux 
connaissances qu'on peut puiser daps ces ex-« 
cellens recueils : on y trouve rënuméralioa 
des causes variées qui peuvent produire le 
gonflement de la langue, et son prolongement 
hors de la bouche. Parmi ces causes ^ Tintro* 
duction d'un venin quelconque , ou Faclioa 
trop forte du mercure , tiennent le premier 
rang. Cependant Tintumescence de la langue 
a dû quelquefois son existence à une petite- 
vérole confluenle, à certaines fièvres mali* 
gnes, à une humeur arthritique ou rhumatis- 
male, à une inflammation phlegmoneuse , 
à des calculs contenus dans la propre sub- 
stance de la langue , à une irritation conti- 
nuelle déterminée par l'aspérité de quelques 
dents. 

Une remarque intéressante et qu'il ne faut 
pas perdre de vue, c'est que , dans la plupart 
des cas de gonflement extraordinaire de la 
langue I des scarifications ont presque tou- 

Il I 1 1 ■ ■ ■ I ■» 1 1 1^ 

(i) Mémoires de F Académie de chirurgie, 5*. vol. 
in-4^., pag. 486. 

(2) Journal général de médecine | vol. 28 , p. 258. 
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r jours diminué son engorgement j et opéré sa 

iniMinf'sccn. rcn-lrée dans la bouche. 

de la langue» 

L'observalîon de glossitis, communiquée 
à r Académie de chirurgie par Dupont , nous 
apprend que des saignées et des scarifications 
procurèrent un dégorgement qui permit de 
passer un vomitif; dès lors, tout alla de 
mieux en mieux : la maladie avait été dé- 
terminée par une cause vénéneuse. 

Marcellus Donalus, Trincavellius, Rivière, 
rapportent des exemples d'intumescence de 
la langue y due à Faction du mercure.. Dans 
l'observation citée par ce dernier, les frictions 
ayant été poussées outre mesure, il se fi?ta sur 
la bouche une fluxion salivaire , et bientôt la 
langue se gonfla , au point de sortir de la 
bouche de plus de quatre travers de doigt. 
Rivière employa des saignées, des purgatifs, 
des lotions Ioniques et incisives , sans eu re- 
tirer le moindre avantage; il rec^ourut enfin 
à des scarifications , et le malade fut guéri 
en peu de jours. 

Dans une observation analogue a la pré^ 
cédenle , Job a Méelren , voyant que tous les 
moyens indiqués, entr'autres , les ventouses 
scarifiées à la nuque et les vésicatoires , n a- 
vaient amené aucune amélioration sensible^ 



pratiqua des scarificalions qui eurent un 

prompt succès (l). Intotn^scen. 

* * ^ ^ de la langue* 

Dans deux autres cas rapportés par 
M. Delamalle, on fut obligé d'en venir à 
Aqs scarifications^ quisauvèrent promptemeni 
les malades. 

Lefaild'inlumescence de la Tangue, cité par 
Joël Langelot y premier médecin du duc de 
Holstein, constate un dégorgement salutaire^ 
opéré par l'application locale des sangsues , 
et par Fouverture des ranines (s). 

Cependant Je gonflemem de la langue et 
sa sortie hors de la bouche conduisirent 
Pimpernelle, chirurgien distingué , qui exer- 
çait à Paris en 1 658, à retrancher la portion 
excédante. Louis trouve le parti pris par 
PIrnpernelle un peu violent; il pense que 
deux scarifications longitudinales et pro^ 
fondes auraient suffi pour guérir le malade» 

Il résulte de tous les faits que je viens dé 
rappeler , que les cas où il pourrait devenir 
indispensable de pratiquer l'amputation de 
la langue, doivent se présenter rarement(3) f 

(i) Jobî a Meekren obs. med. chir. ^ cap. xxii^4 
De tumore gravi Unguœ, 

(:%) Mémoires de TAcadémie de chirurgie, tom. ^^ 
pag. 5i4- 

(3) Ce cas s'est présenté , il y a quelques années ^ 
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le$ MangMu^ft et les gcarificalions ayant pres« 
Ui**m*^*t^n que tOMioari apaisé les accidens d'iolames- 
C4^iice de la langue* 

I /oliscrvation suivante viendra néanmoins 
fournir la preuve que^ dans quelques cas, 
ces secours I si souvent efficaces^ peuvent de- 
venir insuffisans; et c^est alors que la résis- 
tance de la maladie pourrait enGn conduire 
h retrancher la portion excédante , si Tindi- 

à ftu MiRAULT , d'Angers , dont les talens égalaient 
la liiatc rtfpatatioii. Le malade qui en a été le su)et » 
ivail S4 ^^^^' L'iiitamescence de la langue s'était an-^ 
nonciie db» sa plus tendre jeunesse ; le prolongement 
de cet organe était tel en i8i5 , qu'il sortait de la 
bouche d'environ 7 pouces de longueur , sur 4 de 
largeur et s d'épaisseur : sa nature était fongueuse 
tl variqueuse. Mirault fit tomber cette langue , en 
U divisatit- par tiers, aa mojen de trois ligatures; 
tUl| at détacliâ au bout de quiiice jours ; on trouva 
Ita dents de la michoire inférieure entièrement ren«> 
>ftraéea > et les joues remplies de varices . considé- 
rables « qui» depuis Topération, ont sensiblement dî*> 
minué. Vour maintenir relevée la lèvre inférieure , 
^Ml avait pris un développement trop étendu d'oa 
CÀt j à Tautr^ t MirauU pratiqua deoa incisions en 
V % rtunit tnsttile avec drs aiguiUts» et s<Hitînf le tout 
IkM woxen du bandage unissant i double naeiitoo«> 
«i^^ L^opèralion de Slirault enl nn succès compVt; 
et «CMi malade » le plus docile des booames , est 
)9«f4^bui pocttur i^ne bomse figure. 
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cation dequelque nouveau moyen de gaérison 
ne venait détourner d'une opération aussi rare imumetoeii. 

. \ delalau^ue» 

que redoutée. 

Le premier mai 1 8 1 6 , je reçus de M, Man- 
ceau, chirurgien à Monlfaucon^ petite ville 
distante de huit lieues de Nantes , ta lettre 
suivante : u Pourriez-voua avoir la complai- 
sance de vous transporter ici pour unç maladie 
aussi rare qu'opiniâtre : c'est un engorgement 
considérable de ja langue , qui , depuis six 
semaines, y résiste à tous les moyens qui ont 
été employés par moi^ ainsi que paries mé-* 
decins de la Romagne^ de Beaupréau , de 

• 

Cliolel. Cette langue est soriie hors de la 
bouche dans la longueur d'enviran quatre 
pouces^ sur trois dç largeur et vm d' épaisseur»; 
La faiblesse ] de la. malade devient chaque 
jour (4us grandi^ , qn raisoa de la perte ^X'^ 
cessive de salive ei du peu? de nourriture 
qu elle prend ^ ne pouvant avaler que dd 
bouillon et du lait au moyen d*un chalumeatt.» 
Un grand nombre de sangsues a été: appliqué 
autour du cou et sur la languis^ iDêfue; des 
scanficaliohs profondes ont éié praiiquéem 
de sa base à sa pointe, et IomA cela sans 
succès. Je pense qu'il n'y a de ressource que 
dans V amputation , la langue paraissant par«* 
ticiper de l'engorgement d^rcinamat^ux^Unè 
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âanie infecte découle conlinùelleineot dii 
intume^cen. poutlour de cclle tumeur. Je vous prie d'ap- 
porter les instruniens nécessaires pour pratt-^ 
quer cette opération. » 

Comme il m'était impossible de fine fendre 
à Montfancon , et que ^ d'ailleurs , le cas me 
paraissait trop épineux pour aller seul ea 
décider ^ j'écrivis à M. Manceau de déterminer 
sa malade à faire le voyag'e de Nantes , et de 
BOUS donner la satisfaction de l'accompagner; 
ce qui fut accepté. La patiente fit la route à 
* cheval I ayant sa langue contenue dans un 
saCè 

Dès le jour de l'arrivée,, je rassemblai 
ceuk de mes confrères qui s'occupent plus 
particulièrement de chirurgie. Et l'on fut' 
généralement d'avis que cette maladie n'of-> 
frait d'autre ressource que la soustraction de* 
la portion de la langue sortie hors de la 
bouche; cet état fâcheux ayant lieu depuis 
quarante jours, malgré l'emploi des sangsues , 
des vésicatôires , de tous autres moyens ré- 
vulsifs et dérivatifs indiqtiés, et surtout deû 
scarifications profondes^ 

On ne 'pouvait se dissimuler que les mé- 
decins qui avaient primitivement doni^é des 
soins à la- malade, avaient fait application 
de tous les moyens connus de > trail€ment> et 

qu« 
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que ^ dans Fétat de nos oonnâissances , il ne 
restait véritablement d'autre ressource que aè7JïlDgT«. 
Tamputation. . 

Cependant, tout en admettant la nécessité, 
de recourir à ce moyen extrême, je me tins 
fort éloigné de son exécution : il eût fallu se 
fixer sur le procédé à employer; et loin de 
m'en occuper, je ne songeai qu'aux moyens 
d'éviter Famputation. Je m y trouvais suffi- 
samment autorisé par l'état particulier de la 
langue, qui ne me paraissait avoir rien de 
réellement carcinomateux. En effet, son en- * 

gorgement pouvait être comparé au déve- 
loppement et à l'endurcissement qu'acquiert 
quelquefois le gland dans le paraphimosis. Je 
fus conduit par cette analogie à des idées de 
compression de cette langue ; le docteur 
Rouillard les approuva. INous fîmes ensemble 
avec une scrupuleuse attention* Texamen de 
la partie malade , et nous pûmes nous con- 
vaincre que les dents de l'une et l'autre n^â* 
choires exerçaient une action immédiate et 
continue sur la langue, et qu'elles la tenaient 
en quelque sorte étranglée. En cherchant à 
connaître précisément ce qui se passait à la 
surface inférieure de cet organe, nous aper- 
çûmes que les dents incisives s'y trouvaient 
cutoncées, et qu'elles étaient renversées, ainsi 

y Tome LVIL 19 
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que la lèvre inférieure. Au reôleJ, la porlîon 
^•'ilTa^nglT. ^^ '^ langue contenue dans la bouche paraî?^- 
sait dans son état naturel , à cela près d'un 
léger empâtement au côté droit. 

La malade étailune jeune femme de ^4 nns, 
très-pusillanime y et qui ( malgré qu'on lui 
eût assuré que^ pour faire rentrer sa langue, 
on n*en couperait qu'un peli^ bout) craignait 
néanmoins beaucoup cette opération^ elle 
demandait avec instance qu'on la guérit de 
toute autre manière: mariée depuis un an\ 
» ses règles manquaient sans cause connue de- 

puis six mois. 

Si une première cause , dont on retrouvait 
difficilement la trace (i), avait pu amener un 
gonflement considérable de la langue, et son 
prolongement hors la bouche , il était mani- 
feste que la pression continuelle de Tune et 
Taulre mâchoires avait agi secondairenieni , 
de manière à empêcher la partie sorlie de se 
dégager et de rentrer. Ces considérations 
ni'éloignèrent entièrement de tout projet 
d'amputation , et je ne songeai plus qu'à re- 
médier à l'étranglement de la langue , et à 

(i)On'a eu lieu de croire qu'il avait été adminiS'. 
tré , pendant un temps froid et humide ^ quelques 
remèdes mercurîels contre des boutons suspects. 
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diminuer son volume. Ainsi • faire cesser 
I action permanente et fâcheuse des mâchoires iÏÏaTrg'Jlî, 
sur cet organe , ramollir et réduire la partie 
sortie par une compression uniforme sur tous 
ses points^ tels furent les moyens de guérison 
que jV méditai, et qui me parurent devoir 
obtenir des résultats avantageux ^ si leur 
exécution' n'offrait pas des difficultés insur« 
montables. 

Assisté du docteur Rouillard , et de 
M. Prîou, chirurgien interne de l'hospice de 
Nanles, je mè disposai à l'emploi de n^oyens 
compressîfs, et je fis préalablement enlever 
les quatre ipcisives de la mâchoire inférieure: 
elles élaîenl , comme je l'ai dît, renversées, 
déracinées^ mobiles, et fichées dans la langue, 
, qui se trouvait continuellement irritée par 
elles (i). 

(i) S'il eût éié possible de conserver ces dents , 
après en avoir dégagé la langue, nous eussions placé 
entre les dernières molaires des morceaux de bou- 
chon de liège , aRn de maintenir les mâchoires dans 
un écartement tel que la langue eût dû cesser d'être 
serrée entre elles. N*e^t-il pas probable qse si ce 
xno}'en eût été employé aussitût après la cessation 
des premiers accidens d'inflammation ou d'engorge»- 
inent de la langue , il eût pu faciliter la rentrée d^ 
hn portion sortie ? 

19- 
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Dès que la langue fut dégagée de ces corps 
* aëuTa.!gne: étrangers, je l'enlpurai aVec la main ,.et je la 
tins serrée pendant quelques minutes : on put 
observer que celte compression momentanée 
avait apporté un léger changement à sa forme 
aplatie , et que déjà elle avait acquis plus de 
rondeur et de souplesse. Je la cernai alors le 
plus près possible de l'ouverture de la bouche , 
s par quelques tours d'un petit tissu de soie plat 

et élastique : j'en employai d*abord 5 aunes , 
et en assujétissant chaque tour de bandelelie 
par un point d'aiguille , je parvins à recou- 
vrir entièrement la langue^ il me semblait 
serrer une éponge : aussi, lorsque celte pre- 
mière enveloppe fut faite , la portion sorlie , 
déjà réduite par la compression assez forte 
exercée sur elle , parut visiblement diminuée 
de volume. Ce premier bandage fut recouvert 
par trois plaques de gomme élastique, qui of- 
fraient à une de leurs extrémités une légère 
courbure. Deux de ces plaques furent mises 
sur les côtés de la langue, et la troisième, 
placée à sa surface supérieure, fut tenue assez 
enfoncée dans la bouche , pour préserver la 
langue de TacliDn des dents de la mâchoire 
'supérieure. Par leur réunion entre elles , ces 
plaques formèrent à la langue un étui qui 
l'embrassait parfaitement : le tout fut main« 
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tenu par de nouveaux tours dé tissu de soîe(i). 

IntQi 

IaDgue« 



Cel appareil fut long et minutieux ; mais imaraescem 



son application 9 loin de rendre plus pénible 
la position' de la malade, lui offrit au con- 
traire quelque soulagement : on le croira fa* 
cilement, en considérant que la langue n'était 
plus, comme auparavant, étranglée entre les 
deux mâchoires. Dans cet état , la malade put 
prendre sa nourriture ordinaire avec le cba> 
lumeau» La langue fut soutenue par une com- 
presse longuette , fixée à la partie supérieure 
et postérieure de la tête, 

Ge bandage resta en position pendant qua- 
rante-huit heures y au bout desquelles on put 
observer qu'il était très-relàché ; aussi devint-il 
facile de Tôter tout ensemble. Je trouvai la 
langue souple , molle , et diminuée de la 
moitié du volume qu'elle avait auparavant. 
Je la poussai doucement dans la bouche , et 
elle y rentra sans la moindre difficulté. Un 
changement aussi subit ^ une aussi heureuse 

(i) Ces plaques résultaient 4e la coupe longitudi- 
nale d*instruBiens /qu'on nomme releveurs de l'anus; 
elles furent placées à l'envers , de manière que leur 
surface concave , lisse et unie , se trouvait du côté 
de la langue , et que leur surface convexe offrait des 
rugosités propres à favoriser le placement d'une se« 
coade bandelette. 
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- mefahiorptiose jelèrenl dans le pliis gfand 



iekTa^gue! élonnemeal deux vénérables ecclésîaslîqnes 
qui étaient présens; ils avaient été tellement 
etfrayés du spectacle hideux de cette langue ^ 
qu'ils ne purent s'empêcher de dire qu'il s'était 
opéré un miracle en faveur de leur nièee. Je 
leur donnai aussitôt une explication simple et 
liatutelle du phénomène qui excitait leur ad^» 
mîration j en leur observant que, pendant qua- 
rante-huit heures, j'avais suspendu Faction dés 
causes qui entretenaient l'étranglement de la 
langue 9 et que, pendant ce temps, j'avais ré- 
primé son engorgement par des moyens mé- 
caniques très-pûissanS. Tels sont, leur ajoi]«* 
tai-je, dans un grand nombre de maladies ^ 
les effets merveilleux de la compression mé-* 
ihodiquement exercée (i). 

^ Il ■■■■III II I» lÉI.I I ■! I|> I ■■ 

(i) L'art de guérir relire de grands avantages de 
la compression : elle est Tunique moyen de gue'rir le^ 
ulcères rebelles des jambes , et mérite une préférence 
exclusive , dans le cas d'entorse récente et de dlas-' 
tase. Les ihrombus , les fortes échjrmoses , les bosses , 
cèdent promptemen^ à la compression : c'est par elle 
que l'on conduit toutes les fractures à une heureuse 
consolidation. On doit considérer la compression 
comme très-utile dans certains engorgemens fy-mpha-^ 
tiques ; et s'il survient suppuration , et même carie., 
la compression ^ajoutant une nouvelle farce afixiîgft-' 
Itien^ affaiblis , jnainUent.pend4atoeiri^>f|^Lfai|MirUii ./i«^ 
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Je ferai Tavea que }'avais;^të moi-même g 



loiude m'attendreàunéreotrée au^si prompte intamnccen. 

^e U lu 11 sue» 

. *^ -Y 

' • ■ ■ I. ■ ■ , ■ I ■■ I , 

malade dans sa structure naturelle^ et prévient ainsi 
]a difformité ; elle petit aussi remédier à la côurbttra 
èes os dans le rachitis, La compression est lesecouirs 
le plus efficace contre les s^uirrosités du rectum, 
par l'emploi des mèches ; elle est encore applicable 
dans le cas àe paraphlmosis j dans, ceux d'^inu^ contre 
nature , avec renversement de Pintestin. C'est par là 
compression qu'on réunit toutes les plaijcs récentes f 
et quW guérit dans peu de jours des blessures graves. 
On oppose avec succès la compression à toutes' lea 
bémorra)^ies extérieures ; et c^est à l'aide de ce moyen 
que les amputations et toutes les grandes opérations 
sont pratiquées avec sécurité. Dans le cas de dépla- 
cement de quelques-uns des organes contenus dans 
des cavités j ou lorsque quelques-unes des parties de 
notre corps prennent un développement contre na- 
ture , la compression réprime ces écarts : ainsi , lea 
hernies , les chutes du rectum ou de la matrice , les 
anévrismes commençans , l'œdématie de quelques 
membres , U disposition variqueuse des extrémités 
inférieures y réclament son emploi. Dans lescontrac* 
tions musculaires, qui jettent quelquefois un membre 
dans l'état de flexion permanente , la compression , 
méthodiquement exercée, fait cesser le spasme, et ré- 
gularise l'action musculaire. Certaines migraines , 
quelques coliques sont soulagées par la compression j 
elle suspend aussi la douleur des blessures récentes ; 
la compression peut sâna doute 4tre utile dans d'au« 

Ires caa. ■ : ■ *■'.'■.'.■ 

' • • • • ■ ■ ■ 

■ . > 
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de la langne, etqaeious mes préparatifs étaient 
linu«ne«cen. faîts pour renouvcler les moyens compressiFs« 
Je me bornai alors a placer une mentonnière^ 
non-seulement dans Tintention de relever la 
lèvre inférieure qui se maintenait renversée , 
mais pour rassurer la malade, qui craignait 
beaucoup de voir ressortir sa langue. 

Ainsi rentrée dans la bouche , la langue prit 
en largeur ce qu elle perdait en longueur, de 
manière, que pendant les premiers jours, la 
malade mordait sa langue sur les côtés, lors- 
qu'elle rapprochait les mâchoires : a Taide de 
gargarlsmes toniqnes et incisifs, elle diminua 
bientôt de volume, et prit de la mobilité. 

Cependant lecôlé droit de la langue restait 
douloureux, et offrait encore, le quatrième jour 
de sa rentrée,une sorte de dureté; je pus alors 
la soulever, explorer sa surface inférieure , et 
i'aperçu^B que la troisième molair.e du même 
côté qui était isolée , par la perte des dents 
voisines , et dont la couronne était remplie^ 
d'aspérités , s'enfonçait dans cet organe , où 
elle avait déterminé une ulcération profonde. 
Je fis enlever cette dent, qui tenait à peine , et 
alors tout alla de mieux eu mieux , au point 
que, dès le troisième jour de Tarrivée de la 
malade à Nantes , la langue était entièrement 
rentrée; le cinquième ^ elle put avaler de la 
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soupe el abandonner le chalumeau pour boire ' " ^ 

au verre : le huitième , elle cessa de porter ^«'«'«««en- 

' ' * de la langue, 

une m.entODaière ; le douzième ^ elle put exé* 
cuter tous les nlouvemens de mastication ; le 
quinzième , elle repartit pour son pays y dans 
un état de santé parfaite. 

Il parait donc constant qu'en raison de l'ab- 
sence des règles et de l'emploi de quelques 
mercuriaux , il sera survenu un gonflement 
considérable de la langue , puis sa sortie hors 
de la bouche ; ensuite cette intumescence aura 
été entretenue par l'aspérité de la dent molaire 
enfoncée dans la langue ; enfin , la pression 
continuelle des incisives et des canines de l'une 
et l'autre mâchoires aura maintenu au-dehors 
la portion sortie* 

Quoi qu'il en soit, faute d'avoir égard à cet 
étranglement exercé sur la langue , peu s'en 
est fallu qu'on ne se soit déterminé a en faire 
l'amputation ; d'où il faut conclure qu'on ne 
saurait apporter trop de circonspection lors- 
qu'il s'agît de pratiquer une opération impor- 
tante y et qu'en premier examen y il est sage 
de se montrer plus occupé de la recherche 
des moyens propres à l'éviter, que de toute 
autre considération. 

Les avantages que j'ai retirés de la compres* 
«ion méthodiquement exercée sur tous los 
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points de la portion de la langoe prolongée 
it'uk*^*' hors de la bouche , pendant que, d'an colé^îe 
faisais cesser son ëtrangiement , me coodoiscnt 
à penser que Temploi simuttané de ces moyens 
devra desormaiN concourir à dissiper les acci- 
d»^ns secondaires d^intumescence y et surtout 
éloi*;ner tout projet d ampuiation. 

Si, dès le principe, on eût oppocsêla cono* 
pressîoa au gonflement de la langue du mar 
lade de Mirauit ^i^^en faisant cesser eu mènie 
temps faction des mâchoires, n*est-:l pas pré- 
su mable qn'ou eut prévenu le prûlongrmeal 
effrayant de cette langue , et la nécessite oà 
Ton s'est trouve d^en faire faraputatioa? 

Convenons donc avec fillustre S€crétaire 
perpétuel de f Académie de diinzt^e , ene \t 
désir dVtendre la bieufakance der;krl de g;iLd* 
rit y en iadiqisant des operatîoos sahi!axres 
trop négligées ^ impose fobligaûoa de faire 
lemanLfier celles qu^il faut éviter; le socess 
ne serait pas aa garant de ieor mérite : tocfe 
operaicoa qui u^esl pas rigoorettsexaecil 
cessaîre* doit ê"re proscriie- 

ksvrciïKvx^ le ■« aDukrâuùrf rjffr-ifm» ntat i iseéK s£ 

« act^B^ Bifc prcfr^^o.^ dose. 
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LITTÉRATURE MÉDICALE ÉTRANGÈRE. 

Résultat important pour la cure de F anéyrisme , obtè* 
nu par le professeur Se akp a. 

Nous nous empressons de publier qne , dans le 
cours de celte anne'e , le professeur Scarpa a fait sur E:p^iipDcei 

, . . • n » • • • . » imi»orlatjt€S 

Jes animaux virans une suite d expériences Ires-inle- '^^ \^ cure 
fessantes , tendantes à déterminer, par la voie de faits de rauévru. 
certains et constans , quelle est la méthode la plus 
prompte et en même temps la plussûre, de lier les ar- 
tères ; et par conséquent d'éviter l'accident très- 
grave de riiémorragie secondaire. Parmi les résul-^ 
tats de la plus haute importance , qu'il a obtenus 
de la méthode de Hunier j il en est un qui mérite 
surtout de fixer l'attention des praticiens : c'est que 
le quatrième jour de la ligature , les deux parois op« 
posées de l'artère, mises dans un contact très-exact, 
par l'interposition d'un petit rouleau de sparadrap, 
comme M. Scarpa 9i coutume défaire, contractent 
ensemble une adhérence solide. Ce phénomène a eu 
lieu constamment sur les moutons, les chiens et les 
vaches. Ce grand chirurgien , ayant , sur tous ces ani- 
maux , retiré la ligature d'attente de l'artère carotide 
au quatrième jour , et les ayant tués le neuvième, 
il a toujours trouvé l'artère entièrement oblitérée. ^ 

Il attend l'occasion de mettre ces faits à profit pour 
la cure de Tanévrisme chez l'homme; et si, comme 
il l'espère , le succès répond à son attente , il aura 
porté la méthode de Hunter au plus haut point 
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m àe perrectionnement ; puisqoe si , an quatrième on 
Expérit lices cinquième jour de ropératîaii , la plaie «it dëbarr&Bsée 
importâmes de tout corps étranger, elle poarra , peu de )oara 
lie i'auëvrji. après , se trouver complètement guérie. 

(Extrait du Journal de BrugnatelU , 5*. trimestre 
it 1816, page 224.) 

Le rédacteur du journal italien a bien raison de 
dire que si les expériences de Scarpa ont sur rhoinme 
un succès analogue à celui qu*il a obtenu d^une 
manière si fiatis£iisante sur les animaux , ce célèbre 
professeur aura fait faire un grand pas à la chirur- 
gie, ^ons ne manquerons pas de nous assurer des 
résultats ultérieurs qu^aurcrat ces essais i m port ans , 
pour les communiquer de suite à nos concitoyens. 
& la chose réussit , comme M. Scarpa le pense , la 
gestion sera irrévocablement décidée à Tégard dei 
ligatures rondes et mÎBces, et dn froncement circn- 
laîre de Tartère , seloB la aiéthode anglaise ; comme 
aussi les craintes qn*ov arait coviçues de la rén-> 
nioB immédiate après r«»pération de Fanévrisme par 
la méthode de Hnnter , perdrcnit beaucoup de leor 
fondement , puisqu^iHi ne devra pas , il est '\tù , 
réunir la plaie avant le cinquième ^onr , afin de 
pouvoir retirer les ligatures et le petit rouleau d« 
sparadrap 9 Miais que dn moins , à cette époque , oa 
pourra opérer le rapproc^meot exad des bords de 
la dirision sans la moudre craxate. Ce au mit les es* 
périenccs faites sur rVomme fui pHUiUBl rêsoodrs 
cette xmpnrtaale ^ocstiaB* 

E. GaxTusn-BS-CsjimT ^ D, M. P. 
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Bibliographie médicale de P Allemagne , 
pendant Vannée 1812/ recueillie par 
J.-V.-F. Vaidy. 

Cette Bibliographie , bien qne très-nombreuse 
pour une seule année , est cependant bien loin d'être BîMiograph: 
complète. J'ai omis, à dessein, beaucoup de titres nj^;'icaV de 

• , . . / f . . l'AlUmagne^ 

d'ouvrages , parce que je m étais impose 1 obligation 

de faire un choix dans cette prodigieuse. quantité de 
livres, dont le catalogue de la foire de Léipsick nous 
annonce la publication deux fois par an. J'ai )oint 
aux titres de plusieurs ouvrages une petite notice 
analytique ou critique, autant que les matériaux dont 
je me suis servi m'en ont fourni les élémens. J'ai 
tâché de faire connaître l'esprit général de la litté- 
rature médicale de nos voisins. Je vois avec regret 
qu'une sorte dUlluminisme^ connu sous le nom ri* 
dicule de Philosophie de la nature , continue d'égarer 
beaucoup de jeunes médecins allemands. Mais les 
véritables praticiens n'ont adopté ni les idées ni le 
jargon de ces prétendus philosophes; et l'on recon- 
naît dans les écrits de Hildenbrand , des deux 
Frank, de Uufeland, de Heim , de Fobmet , de 
Hecker , une sagesse et une supériorité de talent , 
qui leur donnent un avantage immense sur leurs 
inintelligibles compétiteurs. 

ACCOUCHEMENS. 

JosEPHi ( C 'TVilh.), — Lehrbuch der Hebammen- 
kunsi; c'est-à-dire f Traité d'accouchements ^ à Tu* 
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Mg« dief SJige ffmmci. Deaxième édilin. — Bos* 



B;*.:inp*.|i, tock, i8il, io-8". 

c'esl^'^re , Traité d^accoarfamiess. — France , 
i8i 2 , II , \wï-^. , 259 M 963 pa^«. 

Bei?Fse|;e fTpbfsrliiaurlflichcB InLslts. £rsles Hefl; 
caî-^ dîre^ Essais et mémoires sur Tart àe^ Ac*» 
coadiemens. Premier cakier. <— Breslan , 1S12 , 
în-S''. y i65 paLg;es. 

pLATsm (^0* ~~~ QiiaestJODes medicînjr forensis 
XXXIX. Deprecatîo pro crimîae icfanlicidii. — - 
Lip^iz, 181 2, in-4'*. , 14 p*^es. 

pLATîSEa [£".). — QozstioDes medîcîiijr forPwHs 
XL « de ec!am}>«îi partonentlcm , qoaDliim ad se- 
pî^oDcm infaDÛcidii. «— Lipsijr , 1812 , is-4^. , 26 

Porre^F. — De orîficîo iilerî in Tersîone fartas tî 
isecltanîc^ sonnîsî scîte caotoqoe dilalando. — Mar^ 
lorçî , 1F12 , tn-8'. , 24 pag^^ 

RoS0;xm:a. — * Disferlatio de arlîficîosa nterî di- 
lata lîone. — Gottin^ , 1812 , îii-4*- 

ScBViDT [Emsi'n^ilhebn'ChnsiJ). — Dissertât i« 
de dîa^osî graridîlatis, et morÎKiroiii qnoniDdam. 
cam siixiulaotium. •^Lipsîz, 181 2 , in-^*. ^ 58 pa^f^ 

5cH3fiDT]fi:ELi.Em [Johan'Anion,). -» Ha&dboca 
der mediciuîsclien GeLartshneJfe. Z^reîter Thcil. 
ToQ den Rrauliaeilen der Woechnersoiiefi end Nea- 
geI»oLrcDeo j t^en-àdlre^ Hanaej de r*rt des Ac- 
co3'.L«iBen5. DeBsieme partie. Des maladies dts 
feuiTses en coocbe et des en fars noe veau-nés. — • 
L.a?fd«h9t , i8f 2 , îri-8*. ,5:5 P*?^^- 

â£MT : C-Fr.;. —Lcbrbodi Jer llrbamBeBkQWS ; 
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c^est'à^dire , Traité des Aécoaclieméns ^ à Tusage 
des sage-fetumes. — Halle , i8ii , in-8°. , 5ao pages, Bibli©graph 

Senff ( C-Fr.). — Ucber Vet voJlkommnung der PAlkwagiit 
Geburlshuelfe von Seiten des Staats , nebst einer 
Geschiclue der Ënlbindungsscbule zu Halle; c'est" 
à-dire y Perfectionnement de l'art des Âccoucbemens 
de la part de Tëlat; et Histoire de l'école d'Accou* 
chemens de Halle. -^Halle^ 1812, in»8°. , 147 pages. 

SiEBOLD (^Elias). — Lehrbucb der tbeoretisch- 
practischen Enlbindangskunde; c'e^/-iiE->£?tV&, Traité 
théorique et pratique des Accoucbemens. Troisième 
édition. Premier volume; partie théorique. -^ Wurz- 
bourg, 1812, in--8". 

SiNz (Joh^^Nepom.), — De paralysî uteri post 
partum. — Ërlangae , 181 2 , in-4**. 

WiGAND. — Drei den medicinischen Facnltaeten 
zu Paris und Berlin , zur Pruefung uebergegebene 
geburtshuelflicbe Abbandlungen; c'&^/-d-£?/re, Trois 
dissertations sur les Accoucbemens , remises aux 
Facultés de Paris et de Berlin. — Hambourg , 1812^ 
in-S". , 108 pages. 

ANATOMIE. 

Hempel (J,'Fr.). — Anfangsgruend<e der Ana« 
fomie ; c^est^à-dire ^ Principes d'Anatomie. Deu^- 
xiëuie édition , corrigée. — Gœttingue , 1812. 

LuciE ( Samuel' Chris tianus), — De cerebri in bor 
mine vasis et motu. — Heidelberg» , i8j2, in-A*. , 
22 pages. 

Luc£ {Samuel'Christianus). — De facîe bumanà 
cogita ta analomico - ph^siologica, Di&sertatio pro 
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facultate legendi. — « Heidelbergae , i8ia» în'4^. ,* 

Biblio^raph, 24 pageS. 
médicale àt j I U ^- • • j ' 

rAlIema^e. L autear regarde la physionomie comme indépen- 
dante de la structure osseuse de la face; il la rap- 
porte exclusivement aux parties molles. 

RosENMUELiiER (/.-C). — Icones chirurgico-ana- 
tomicœ. Pars tertia. Fascic. III et IV. — Weimar ^ 
1812, in-fol. Onze planches, et huit feuilles d'im- 
pression. 

Ces planches sont exécutées avec une grande fidé* 
lité. 

Le succès qu'obtiennent en Allemagne les on- 
vrages d'anatomie^ accompagnés de figures, prouve 
que les étudians s'y livrent fort peu aux dissections. 

Wenzel (JosepJius). — Wenzel ( Carolus). — De 
penitiori structura cerebri hominis elbrutorum. Ciim 
i5 tabulis ductis in aère , et totidem linearibus. — 
Tubingae , 1812 ^ in-folio , 554 pages. 

Les auteurs ont rempli des lacunes importantes 
qu'avaient laissées Yicq-p'Azyr, Reil et M. Gali., 
dans leurs ouvrages sur la structure du cerveau. 5e* 
Ion MM. Wenzel, les petits corps, appelés impro- 
prement glandes de Pacchioni , sont des excroissances 
morbeuses de la pie-mëre. Plusieurs autres opinions 
particulières à ces anatomistes donnent à leur travail 
un haut degré d'intérêt. 

WiEDEMANN (C-7J.-/i^. ). — Handbuch der Ana- 
tomie; c^ est'à-dire y Manuel d'Anatomie. Troisième 
ëdilion , corrigée. — Gœttingue , 1812 , in-8*. 

ANATOMIE COMPARÉE. 

Li>'K {J.'TV. ). — Versucb eincr Gcschichter nnd 

Physiologie , 
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Physiologie der Thîere ; c'est-à-dire , Essai d'une ■ ' "" ■ • ■ ' ' . ' 
histoire et d'une physiologie des animaux. — 1812 , BiMiopraph. 

îll.3», médicale de 

VAUeinagne^ 

AcTDOLPHi {KarUAsmund). — Boitraege zur An- 
thropologie und allgeineinen Naturgeschichte^ c^est". 
à-dire , Conlribulions pour l'Anthropologie et l'his* 
toire naturelle générale.'— Berlin, 1812, in-S®. , 
168 pages. 

C'est une classification des animaux, d'aprèsi'exîs-^ 
tence ou la non existence du système des nerfs , et 
d'après les dispositions de ces organes. 

N 

ANATOMIE PATHOLOGIQUE. 

Feyertao (Fa ). — - Dissertatio de diversis strnc- 
turis abnormibus ventriculî , morbisque hoc organon 
ssepiiis adfîciôntibus. — Erlangae , 1812 , in-4''- 

Heim ( Ernst-Ludwig ). — Erfahrungen und Beo- 
bachtungen ueber Schwangerschaflenausserhalb der 
Gebaermulter j c^est^à-dire , Expériences et obser- 
vations sur les grossesses extra- ui rennes. — Berlin, 
1812 , in-8**. , 40 pages. , 

Meckel ( Joh,'Fr, ). — Handbuch der pathologis- 
chen Anatomie ; c'e^-à^dîre , Manuel d'anatomie 
pathologique. Premier volume. —Halle et Leipzig, 
1812, in-8®. , 769 pag. 

Dans cette première partie, sont traitées les mons- 
truosités ou difformités de naissance. 

Mosovius ( Maurit, - Adolph, ). — Dissertatio de 
calculorum animatium , eorumque inprimis bilia- 
rium , origine et naturâ. — Berolirii^ 1812, in-8°. , 

44 pag- 

L'auieur a publié encore un mémoire sur cet objet, 

Tome Lf^ll. ao 
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dans les Archives de physiologie , de RgiL et Air« 

. TEURicTB , tome XI. II attribue la formation des 

'ni^lio«led« calculs biliaires a 1 oxygénation de la bile, et leur 

1 AUema|iif. fQ^nç ronde à la polarisation , aux dépens de la 

fluidité. Il fait une comparaison entre les calculs 
de la vésicule , et ceux de la vessie , d'après les 
principes , et avec le langage de la philosophie de 
Sa nature. 

Otto ( A,^G. ]. — Monstromm sex homanorom 
anatoinica et phjsiologica disquisitio, cum tabolà 
spneâ. — Uratislavis , i8ia » in-8^. 

RossT (^Joseph), — Ueber die Art and Urssche 
des Todes des hocbsel. Kronprinxen von Schweden 
Câkl- ArcrsT. 3 c^est^à-dire ^ Sur la cause de la 
mort du prince- rojal ôé Suède CaiBLis-AirGrsTK , 
avec une préface et des remarques de Sam. Cailla 
\oGii.. — Berlin , i8ia « in-8^. , 144 P^Ç* 

ScHLEG£L ( Carl'fnihebn^FerdiiUind] . — Disoer» 
latio de aenceiihalorom bisloriâ et origine. — Be-> 
roliiiî , i8i3 . in-4* , 18 pag. 

L auteur allriboe la difformité des acéphales à la 
langueur de la nutrilioo. 

VfEt99{ Joh.^Em.^Phii ). — De monstrîs aniota- 
Kum dîssertatio. — - Beroffni , 1812, in- 4* * 24 f^* 

Wxisi {Jok.^Em,'Ph£i.].^^ïhss^ de moBSirts ant- 
Bialium. — Berolinî , i8ia , ia-4*' > ^4 P*S* 

BIBUOGRAPHIE MÉDICALE. 

Ensoi (^Joi.-Swm^ }. — Literalvr 4cr Medîcia s«»i 
dcr Mitte des iStes Ja^r^uaderts bas mmi die rewestc 
Zaît , s^rstesattscb bearbettet ^ etc. ; cesù-^îi^étr^ » 
Bibtiograpkiic mcdicafe, depua te KilM ^ i9^« 



\ (3'i ) 

\îëc1e jusqu'à «es derniers temps , présentée fijs- 
tématiooement, avec plusieurs ta1>les*^—Amsteràain, ^ 

O . 0« fiibliogrnph. 

lOiajin-O**, médical.- d«? 



C'est le premier volume d'un grand ouvrage , 
intitulé : Handhuch der deatscken Lùemtur ^ fitc.^ 
c'esi-ôi-dire , Manuel de la littérature attemande, 

CHIRURGIE. 

«■ ■ 

Brin^off ( Joh.-Ad,). — Praes. Reil. pissertatio de 
chfrurgicâ fislulae lachrymalis curatiotie muhipUci. 
.— Bef olini , 1812, in-18*'. , 4^ pag. 

Feiler ( Joh, ). — Ucber den Bruch des Oberar- 
mes, nebst einer neuen Méthode denselben zu heilen^ 
dest'à'dire^ Sur ^a fracture du bras, avec une 
nouvelle méthode de la traiter; ouvrage orné de deux 
planches. — • SuMach , 1812 « în-8^. ^ 88pag. 

RuDTORFFER ( Franz - Haver ). — Kurzer Abrrsft 

der speciellen Chirurgie fuer ang<*hende Wuudaerzte; 

i^ est'-à'dire ^ Abrégé de càirur^ie spécla/he^l^éu-r les 

chirurgiens commençans. Premier vol uinè.^^'-— Vienne, 

1812, in-8^. , 409 pages. 

Sauter i^Johari» Nepomuù. ). — Anweîsung die 
Beinbrueche der Gliedmassen , vorzueglich die coni«* 
plicirten und den Scflenkelbeinhalsbruch nacb einer 
neuen , leichten , einfachen und wahlfeilen Mé- 
thode obne Scbienen sicber und bequem zu heilen; 
c'est'à^dire « Instruction stir les uioyenfs dé guérir 
Sûrement et commodément , sans difformité , les 
fractures des membres , et particulièrement celle 
du col du fénlur , d'àprës tine inëthode nouvelle , 
facile , simple et peu coûteuse ; avec cmq plancbes. 
-^'Constance , 1812 , in-8**. , 44/ pages. 

ao. 
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ScHÊuniKG ( Jos, ). -— Parallèle der Yortheîte uni. 

Nachtheile der vorzuegligsten Operationsmethoden 

niP'licale de des graucii otaars. — rSamberg , 1012, m - o . , 
' r Allemagne, ^g pgg^g^ 

Stirk {Joh.'^Chr. ). — Dissettatîo medico - chi- 
rurgica de cancro labii inferioris , observationibus 
illustrato ; curu tabul. œn. — Jenœ , 1812, in-4°- » 
36 pages. 

TiTTM ATim {Johati'Augus t. )k — Chîrurgîsche Ver- 
Ban dl eh rc , etc.; c'est-à-dire j Traité des bandages 
de chirurgie. — Dresde, 1812 , in-8**. , 128 pag. 

WoLLMER {E.'TTi. ). — Dissertatio de erysipclate 
traumatico. — Halae , 1812. 

COLLECTIONS ACADÉMIQUES. 

Abhandiungen des physiah'sch-mediciniscben So* 
ciclaetzu Erlangen; c'est^à^dire^ Mémoires de la so- 
ciété phy>iço-niédicdIe d*£r)angue. Deuxième vol. 
«vcc sijf^fpUjQohes — Ërlangue, 1812, in-4^.^ 336 pag. 

Le docteur Goldfuss , auteur d'un mémoire inséré 
dans ce volume, prétend que la force vitale et la 

■ 

matière susceptible d'être animée , sont inséparables; 
que les animaux et les végétaux, dans, les ordres 
inférieurs de l'organisation , comme dans les familles 
des Bvsses , des Treraelles , des Ulves et des Con- 
fervcs , se changent les uns dans les autres , et sont 
tantôt animaux , et tantôt plantes, 

,On trouve dans le même volume un mémoire in<« 
téressant du docteur G. Fleisghmainn sur tes variétés 
de distribution et sur les altérations pathologiques 
4es artères. 

DerGeselIscfaaft oaturforschender Freunde za Ber* 
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lîn Magazîn fuer die neusten Entdeckungcn in der 
gesatnmten Naturkundc j dest-à-dire , Magasin des Bii^ij^jg^a »h 

plus nouvelles découvertes dans toutes les parties de m'^dicale de. 
,,, . . _- , - ., , , l'Aliemague.- 

I histoire naturelle ; par la société des scrutateurs 

de la nature. Sixième année. — Berlin, 1812, in-4**. 

Medizinische Jahrbiicher des K. K. Oestreîchis- 
chen Staates , c'est-à-dire y Annales de médecine dé 
la monarchie autrichienne; par les directeurs et 
professeurs de la faculté de médecine, à Tuniversité 
de Vienne. — Vienne , 1812 — i8i5 , tom. I et IL 

On trouve dans cet ouvrage un exposé des chan« 
gemens qu'a subis l'organisation de la médecine 
dans la monarchie autrichienne. 

EAUX MINÉRALES. 

Beschreiburg des im Oestreich-Schîesischen An- 
theil gel<*genen BadesCarlsbrunn; c'est-à-dire ^ ÎDes- 
cr*ption du bain de Carisbrunn , situé dans laSitésie 
autrichienne. --Breslau , 1812, in-i2y 69 pag. 

r 

' Die salinischen Schwefelbaeder zu Langensalza 
und Tunstaedt; c'est-à-dire , Les bains sal ns et 
sulfureux de Langensalza et de Tunstaedt. — Ërfurt^ 
i8;2 , in 8®. 

HiNzE(-<^.-£r.). — KurzeNachricht fuer die Brunnen- 
und Badegaeste in Altwasser ; c'est-à-dire , Avis suc- 
cinct aux personnes qui font usage des eaux miné- 
rales et des bains d' Altwasser —^ Altwasser ^ 18121 
in.8^ 

KniFGEA ( Joha?i^ Friedrich ). «-«Das Alexisbad Im 
Unterharz mit seinen Umgebungen; c'est-à-dire , Les 
bains d'Alexis, dans le Harz-Inférieur^ avec ses en- 
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ntcMic^l*^ 'le ScHB£LBFK ( jUafs)- — BaJen iiB Grcisrikeffzi>etboiift 

* mît seinen Heilquellea ond Um^j^buBçeB ; cest-à^ 

dire , Bade » dans le i^Ho-declié , avrc ses sadtccs 

d'eaox minérales, el ses eoTÎroDS.— Heidcberg, i8i2| 

io-8*. 

YoGEL ( S.-^G, ).— Neae Annalen des Sf^ba<Ies zo. 
Doberan neuiiles Hesf; c^est^^dire, Nouvelles annales 
du bain de mer établi à Doberan. NeaTième c^ier. 
— Rostork , in-8*. 

Wi.GiLXR (F.). — Quelques mots sur la sourced'eaa 
miDeratede ToeDnesstein. — ' Coblentz , i8ia ^ tn-8*. 

GÉNÉRALITÉS. PHILOSOPHIE 

MÉDICALE. 

HcK?ni»G (JohanHeinrich). — Kleîne medicînîsciie 
Abbandiungen ond Wabrnehiirangen , aus dem Ge* 
biete des Erfahrung^ cest^à-dire , Opuscules et ob« 
scrvations de médecine ; d'après rezpénence. — - 
Stendal , i8ia , in-8*. 

L'aalear considère particalièrement Tes causes de 
la fréquence des catarrhes, àes rhumatismes et des 
hémorroïdes , et il indique les moyens de prévenir 
ces maladies. Il défend la doctrine des anciens sur 
lies acrimonies , auxquelles il attribue speciatemeoC 
rbémorragie do poumon. 

fijcHTER {Augusl.'GottUeb). — Nenemedicînîsch 
cbirurgische Bcmcrkunger ; €^est'à-dlre , NoovelFes 
•bseirations médico-chirurgicales — Berlin , iSta , 



Cet OQTragie | publié après la mort de Taoteiir , 
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par son fils , est une critique du langage romantique 

et barbare des soUdîsant philosophes de la nature. -«., ,. , 

RiNGSEis ( J,-N. ). — De doctrinà Hîppocraticâ et médicale de 
Brownianâ inter se cousentiente , et muluo se ex- «™*6" • 
plente tentamen. Ëdidit et prsefatus est A.. Roes- 
CHLAUB. — Noriniberge , 1812 , in-8°. 

SuESSKiiND ( Friedrich-Gottlieb ). — Prucfung der 
£chelling'schen Lehre von Gott, Weltschoepfung, 
Freiheit y Moral , Guten , und Boesen ; c^est'à-dire j 
Examen de la doctrine de Schellino sur Dieu , la 
création du monde , la liberté , la morale , le bien 
et le maL — Tubingue , 1812, in-8*. , 164 pag. 

Le titre de cet ouvi^age fait assez connaître dans 
quel esprit il est composé , et c'est ainsi que lès 
soi-disant philosophes de la nature exposent les prin- 
cipes de ce qu'ils appellent la médeci^ne transcen- 
dante. Cet esprit de vertige a gagné plusieurs uni«- 
vcrsitésderAllemagne, telles que celles dé Tubingue, 
de Heidclberg , de Landshut , de Léipsick , etc. L'é-- 
cole de Vienne s'est heureusement préservée de la 
contagion du philosophiatrisme ^ et c'est principale* 
ment au professeur Hildenbrand qu'elle doit cet 
inappréciable avantage. 

Wedbkind ( Georg. ). — Ueber den Werlh der Heil- 
kunde; c^esl^à'dire , De l'importance de la médecine. 
— Darmstadt, 1812, în-8^. 58i pages; 

Il fait sentir les conséquences fâcheuses dé l'avi- 
lissement de la médecine en France, d'après la nou- 
velle législation ( du 19 ventôse an xi.) 

WiNZEL ( Charles ). — Ueber Natiir und Kunst 
in der Arzneiwissenchaft. Aïs Einladungsprogra- . 
men zur feîerlichen Eroeffnung der Grosshrzogl , 
medicinisch - cbirurgischen Specialschule 3 c^est'à^ 
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dtre , sor la nature et l'art dans la médecine. Prcv- 
gramme inaagural prononcée l'ouverture solennelle 
•né«lic.il de de 1 école spéciale medico-ciururgicaie du grand-du- 
l'AUemagoc. ché. — Francfort , i8ia , in 4«., lo feuilles. 

Il parle de la nécessité de réunir l'étude de la 
médecine et de la chirurgie. 

GÉOGRAPHIE MÉDICALE, 

Voyez Hygiène. 

HISTOIRE DE LA MÉDECINE. 

GuTSMUTHS {Hîeronj'-Chr, ). — Dissertatio inau- 
guralis de Christo medico. — Jen9e , 1812, in-8*. , 
54 pag. 

Ce sont des observations sur les maladies men- 
tionnées dans le Nouveaii*Testament, et des guéri- 
sons opérées par Jésus-Christ. 

Hahnemawn ( Sam, ). — Dissertatio hîstorico-me-> 
dica dehelleborismo veterum.— -Lip&ise^ 1812» in-8*'*» 
86 pages. 

HYGIÈNE. GÉOGRAPHIE 
MÉDICALE. 

HURLES {C.-F. ). — DieTabacts-und die Essig^Fa* 
bricalion, zwei wichtige Gegenstaendeder Sanitaets- 
polizei; c'est-à-dire ^ La fabrication du tabac et 
celle du vinaigre, deux objets importans de police 
médicale. — Nuremberg , 1812 , in-8**. , ii5 pag. 

HiLDEBRAiVDT (/^r.).— "Taschenbuch fuerdie Gesun-« 
âheit auf das Jahr 18 1 2 ; c'est-à-dire | Manuel d'h^-* 
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gi'ëne , pour Tannëe 1812. — Ërtangue , 181 3 , Sn>8^ — i— ■ 

KoRTum(KarL'Arnold). ^Der Thee an4 seîne pl^l^;gatt 
Stellverireter j c'est-à-dire y Le thé et ses succeda- 
Dees. — • Duisbourg, 1812, in-8®., ii5 pages. 

Il regarde le foin comme le meilleur succédanée 
du thé. 

NA£GELe(y^n/on. ).-— Die Kunst das menschliche 
Lcben nicht zu vcrkuerzen^ c'est-à-dire , L'art de 
ne pas abréger la vie humaine.-^ Dusseldorf, 1812, 
in-8®. , 86 pages. 

RoLLEa l John-Chr, ). — Erster Versuch eîner Bes- 
ehreibung der Stadt Pforzheîra mit besonderer Be- 
ziehiing auf das physische WohI ihrer Bewohner ; 
cest-à'dlre , Premier essai d'une topographie de la 
ville de Pforzheim , ayant particulièrement pour 
objet le bien physique de ses habitans, •— Pforzbeim , 
1812 , in-S**. , 264 pages. 

ZwrERLEiif {K.-A, ). —Das wirksamsle und leî» 
chteste Verlaengerungsmitlel des menschlichen Le- 
bens ; c'est-à-dire ^L*e moyen le plus efficace et le / 

plus facile' pour prolonger la vie de l'homme. — 
Fulda , 1812, in-8^ , 79 pages. 

Ce moyen est l'usage des bains chauds. 

JOURNAUX DE MÉDECINE ET DES 
SCIENCES ACCESSOIRES. 

Allgemeîne raedicinische Annalen; c*est-à dire ^ 
Annales universelles de médecine. -^ Altenbourg y 
1812, in-4*. 

Ce journal a commencé en 17993; il est rédige 
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par M. Pteker j qui a enrichi la Ultératnre médicale 
BibUo^ravli* ^^ plusieurs importans ouvrages. 
l'ÂtîeœJ^'nl* Medizinisch-chirurgische Zeilnng; t^est-à-^ire ^ 

Gazette médico-chirurgicale. — Salzbourg, 1812, 

ill.8^ 

Celte gazette , depuis la mort de HartenileiI( , 
est rédige'e par le docteur £rhaaj>. 

HoRKï ( Emst,), — Archis fuer medîcinische Er- 
fahrung. Neiie Folge; c*est-à^dire y Archives pour 
l'eipérience me'dicale. Nouvelle suite. — Berlin , 
1812 , in-8**. 

Ce volume contient une analyse critique , par le 
docteur Formey^ des ouvrages présentés en France , 
au grand concours sur le croup. On v lit aussi plu- 
sieurs observations de Cardile , communiquées par 
le docteur Spangenberg. 

L'éditeur vante l'efficacité de la salivation mer« 
curielle dans le traitement de la paralysie. 

HuFELAND ( C'TV, ) et HiMLY ( K.), — Journal 
des praktischen Heilkunde; c^ est-à-dire ^ Journal de 
médecine^pralique , 54^. et 35*. vol. , année i8t2« 
— Berlin , 1812 f in 8**. 

Le cahier de juillet contient un mémoire da doc« 
teur Kr^ft sur le diagnostic du pemphigus. 

Dans le cahier de juin , le docteur Scherb rapporte 
l'histoire d'un opisChotonos , qui revenait tous les 
jours à la même heure , depuis plusieurs années , 
chez une jeune fille, qui résista à un grand nombre 
de remèdes , et qui cessa spontanément lors de Fap* 
parition des règles. 

Marcus ( Adalbert'Friedrlch ). — Ephemeridea 
1er HeilkuDStj cest-à'dire ^ Ephéméridesde.méde^ 



dnc, tam. iv, v et vi.— Bamberg, 1812 et i8t5 , 

în-8®. Bibl ograph, 

méê cale de 

Dans le a^. cahier da 4^. volume, le docteur VAlieooa^iitf* 
HiBSCH rapporte avoir vu une grande ipiantité de 
vers lombricoïdes sortir d^cm abcès fistuleux , situé 
à la région hypocondriaque gauche , mais ^ui ne 
communiquait point avec l'intestin, 

Le<}uatriëme cahier du tome iv contient plusieurs 
observations d'inâamma4k>n du cœur, par M. Ma Rcus. 
- ]V1uRsmNA,( CAr.-JL. ). -^Journal fuer Chirurgie, 
Arzneikundeund Geburtshuelfe. Vierler Dand ; c'est" 
à- dire y Journal do chirurgie , de médecine et d'ac* 
coucbemens. •*<« Berlin , 1812, in-8®< 

ScHWEiGGER ( J. -5. - C ). — Ncuos Joumal fuer 
Chemie und Physik ; cV^f-^-rfrVtf , Nouveau Journal 
de chimie et de physique , loraeS'iv, v, vi , vU; viu 
et IX , 1812, in-8*. 

MALADIES EN PARTICULIER. 

Voyez Thérapie spéciale. 

MATIÈRE MÉDICALE. 

l^oyez Thérapie générale. 

MÉDECINE LÉGALE. POLICE 

MÉDICALE. 

BERNSTEiN(/.-7^.-CAr, ). — Beîtraege zur Wun- 
darzneiiunst und gerichtiichen Arzneikuude ^ c*esl^- 
à^dire , Mémoires de chirurgie et de médecine* 
légale. -—'Francfort- sur- le* fitein , i8i2, in-8*. , 
S25 pages. 
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Lorsqu*une personne , mordue par un chîen en<- 
Bibi I h '^^S® » éprouve les premiers syrapiomes de l'hydre— 
métliciii. de phobie , on ne doit point encore désespérer de sa 
guerison. Au rapport Je Klein , dont le mémoire 
fait partie de ce volume, sur trois personnes mordues, 
chez lesquelles l'horreur de l'eau s'était déjà mani- 
festée , deux ont été guéries par la cautérisatîoa 
, des plaies , et par l'usage interne de ta belladone. 

FiscHEÈ ( A^.- G. ). — De modis arsenici delegendî. 
— Vratislaviae , 1812 , in-4°. , 22 pages. 

FjLAyKÇJohan-Peler). — Supplementbaende zur 
xnedicinischen Polizei. Erster Band ; c'cst'à-dire , 
Supplément à la police médicale. Tome l". -— Ta- 
bingiie , 1812, in-8°. 

Hen&e ( Adolph. ). — Lehrbuch der gcrichtlichea 
Medicinj c^esi-à-dire ^ Traité de médecine légale» 
— Berlin, 1812, in-S**. , 358 pages. 

Kopp {^Johan-Ueinrich), — Jahrbuch der Staat- 
sarzneikundi*. Fuenfter Jahrgang; c^ est - à -^ dire , 
Annales de médecine politique. Cinquième année.-— 
Francfort, j8i2, in-8°. , 4^8 pages. 

M. Georges Wedekind traite de la nécessité de 
considérer les médecins comme des fonctionnaires 
publics. 

M. Haenle établit les principes d'après lesquels 
on doit faire une taxe des médicamcns. 

Kopp ( Joh.-H. ). — Ueber koerperliche Yerlet- 
zungen , in so weit als sie das Yerbrechen der 
Toedtund bilden ; c*est'à^dire ^ Sur les blessures, 
en tant qu'elles constituent le crime de meurtre. — - 
Francfort, 1812 , in-B**. , 44 pages. 

Masius ( Georg'Heinrich ). — Lehrbuch der qc- 
richtlichen Arzaeikande | fuer Rechtsgelehrtc; c'est" 
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à'dirâ j Traité de médecine légale, pour les juris- 

consulteSk — 'Àltona , 1Ô12, in-8**. , 226 pages. _.,,. , 

' ' ' • ° BibUogi-apli; 

Hemer ( rVilhem-Hermann^Georg.), Lehrbuch der médicale de 
polizeiiich-gerichtlichcaChemiéZuw. verb. Auflage^ " "^^ ^ 

c'est-à-dire 9 Traité de chimie appliquée à i*h)^giëne 
publique et à là médecine légale j 2^. édition. -^ 
Helmstaedt , 1812 , 2 vol. in-8®. 

Stoll ( /. ). — Staalswissenscliaftliche Untersu** 
chungen uhd £rfahrungen ueber das Medicinalweseii 
nach seiner Verfassung , Gesetzgebuug und Ver** 
waltung ; c'est-à-dire , Recherches et observations 
politiques sur la médecine, d'après son organisation,, 
sa législation et sou administration. 1'*. et S*, parties» 
-^Zurich, 181 1 et i8i3, in-8**. 

WiLDBEiiG ( C-F.-L. ). — Haudbuch der garîcht- 
liclien Arzneiwissenschaft ; c'est-à-dire , Manuel 
de médecine légale.— Berlin , 1812 , in -8°., 
455 pages. 

ZiPF^ [hyancisc.-Jos, ). — Dîsserlatîo. Lsesîonum 
lethalitatis classifîcationum censura ulteriorque praes- 
tantioris expositio. — Heidelbergae , i8ia , in-8**. , 
60 pages. 

MÉDECINE PRATIQUE. 

Voyez Thérapie spéciale. 

MONOGRAPHIES DES MALADIES. 

Voyez Tbgrapib spéciale et CHiRvnoiE. 

MONSTRES. 

Voyez AïfXTouiB patuolooique. 
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,.^, ,, OUVRAGES PERIODIQUES. 

flirrlîciik de 

PATHOLOGIE. 

Baktei^s ( Emst-DimieUAugust). — Pathologîsche 
Unlersuchungen. Erster fiand , entlialteod die allge- 
nieîne Théorie der Entsuendung nnd des Fiebcrs , 
selwt Bemerkungen ueber die Nator der Ansteck- 
nngtoffe; c^ est-à-dire ^ Recherches palhologiqaes ; 
premier volume , contenaDt la théorie générale de 
rinflammaiion el de la fièvre; avec des obsenrationa 
sur la nature des contagions. — Marboarg , i8ia , 
io-8^. , 270 pages. 

L'autenr croit troairer la caose de Ta fièvre et de 
rînflammation dans un défaut de rapport entre 
Tactivité des nerfs , et celle du système vascnlaire. 

CoifSBBUCH ( C'TVilh. ). — Patholog'sches Tas- 
chenbuch fuer praktische Aerzte uud Wundaerle i 
c'est-à-dire y Manuel pathologique pour les iné« 
decîns et les chirurgiens praticiens. — 1812 , in-8*. 

C'est le deuxième volume de la seconde partie de 
V Encyclopédie universelle , pour les médecins el les 
chirurgiens praticiens , publiée par G. Wilh Cons- 
BRUOH, et J. -Christ. Eçcrmaieb. 

Endrcs ( Karl). — Beitraege zur Physiologie und 
Pathologie ; c^esl-à-dire , Matériaux pour la phy- 
siologie et la pathologie. «<- Lim , iSis». ^ ii|-8*'. , 
1-56 pages. 

D'après les rêveries des soi-disant philosophes da 
, la nature» 
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ISlK^KKiy (Johan.^Jugust.). — Dîsserlatio sîslens ■ 



bistoriam fœtus humani palhologicam. — Erfurli , BibUograpb; 

Q m(?«Uc.ile de 

Grossi {Emst. ) — Versuch eînor allgemeinea 
Kr^nkheilslehre; c'est-à-dire ^ Essai d'une Pathologie 
générale. — Munich, i8i I~i8i5 , II. in-8*». 

D'aprës l'état aqtuel de la physique, de la chimie 
et de ranalomie pathologique. 

KiESER (G.). — Gruadz^uege der Pathologie uad 
Thérapie des Menschen. Erster Theil, Allgerneîne 
Ideen der Pathologie und Thérapie j c^est~à-dir.e ^ 
Principes de la pathologie et de la thérapie de l'homme^ 
Première partie. Idées générales de pathologie et de 
thérapie. — Jéna , 1812 , in-8°. » 204 pages. 

D'après la doctrine de Schellii^g sur Vante du 
inonde^ V absolu^ etc. 

KiESER (G.). — Ueber das Wesen und die Be- 
deutung der Exanthème. Eine philosophisch«niedi« 
cînische Abhandlung; c'est-à-dire ^ Traité philoso- 
phico- médical sur l'essence et la sigaificatioB d@i 
exanthèmes. — Jéna, 1812 1 in-8^. 

Klinge ( Johan-Heinrich), — Fragmente ans dem 
Tagebuche eines Arzles auf dem Oberharzj c'est'à^ 
dire^ Fragmens extraits du journal d*un médecin du 
Harz-Supérieur. — Stendal , 1812 , in-8°. 

Ce sont des observations intéreSvSantes sur l'étaX 
physique du pays , et sur les maladies les plus fré* 
quentcs parmi les habitans. \ 

KuEHN. — Programma de variolis bis eundem ho- 
niinem infestantibus. — Lipsiae , 1812 , in'4**. , la 
pages. 

NoLDE (A.^Fr.), — Beobachtungen ueber den 
Gang der Kraokheiten zu Rostock waehrend der 
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sechs lelztcn Jabre des achtzehntcn Jahrhaoderts ; 

*,..,. . c^està'dire • Observations sur la marche des malà-' 

ué 'icale de (jies qui ont régné à Rostock pendant les six der- 

nieres années du diz-nuilieme siècle. Deuxième vo* 

lume. — Halle , 1812, in*8°. , 688 pages. 

ScnniGER. — • Programma de constitutione mot- 
borum Mcrvosâ. •— Yilebergœ , i8ii , in-4**- > 16 
pages. 

SwEDiAuÈR {Fr,). — îar^.xH seu novum medicinae 
rationalis syslema. — Haiœ , 1812 , II , in-8"* 

C'est un système de classification qui offre , comme 
tous les autres , des divisions naturelles et des rap- 
prochemens forcés. Si une classiucation satisfaisante 
des maladies était possible , eJle serait sans doute 
déjà trouvée. Les médecins ont été séduits par les 
succès des naturalistes. Mais les objets de l'histoire 
naturelle ont des caractères constans , et les objets de 
la pathologie sont essentiellement variables , suivant 
une foule de circonstances diverses. D'ailleoris , le 
nombre des maladies pHmilives est peu considérable , 
et l'homme qui a le moins de mémoire peut facile- 
ment en retenir les caractères. Ainsi , une classifica- 
tion parfaite, si la perfection pouvait se rencontrer 
dans les ouvrages des hommes , serait encore inu- 
tile; elle pourrait même être nuisible, en faisant 
négliger l'étude des indications thérapeutiques. L'ob- 
jet de la médecine n'est pas de classer les maladies « 
mais bien de les guérir , ou du moins d'adoucir les 
Sjniptômes de celles qui sont incurables. 

Thilow (Joh.-GuLy, — De costarum coalitione 
pleuritidis causa. — Erfurti , 1812. 

Thilow {Joh.'Ern.^Aug.). — Dissertatio de trans- 
lations 
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IftHone febrtft intermittentis in morbam iiigram. «-* mmLmmmmm 
Erfurti , i8ia. 

Biblingvapb. 

Warlstab fC-H.'Th. ) . — Dt caasis morborum "i^dicale de 
mentaliuin k medicîs obsefyatU et memoratis. Dia- 
aertatio.-^Rostoçk, i8ia. 

PHILOSOPHIE DE LA MÉDECINE. 

Vorez GiNiRALiTia. 

PHYSIOLOGIE. 

Bartbls (Em$t). -* Grundsaege einer Physiologie 
und Pbyaik des animaliscben Mag neiismas ; c'est-à" 
dire , Esquisse d'une pbjsjologie et d*ane physique 
du magnétisme animal. — Ffancfort, 1812/ in-8®. y 
2o5 pages. 

L'auteur admet un agent impondérable matériel, . 
qui , ainsi que tous les autres agens de même na« 
ture, est toujours uni à une substance pondérable*. 
. Dans cette série d'êtres impondérables , l'électricité 
forme le c6té expansif , et le magnétisme commun 
(minéral) le côté attractif. Le magnétisme - animal 
est placé prçsque entre les deux : mais il tend à s'ap- 
procher du côté attractif* • . • Dans le sommeil ma- 
gnétique , le système des ganglions est rempli, de 
fluide nerveux» qui se porte ausM dans le cerveau.. vi^ 
Comme on est fondé , d'après F expérience , à pré^ 
sumer que Tact. ou du magnétisme n'est pas bornée 
au règne animal , on devrait désigner cet agent sous 
le nom de zoomagnétisme. C'est d*après le même 
principe que le docteur Charles Woupaat l'a nommé 
magnéUsme vital. 

Tome Lf^ll. ai 



rAllemagn^, 
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BoRiYBVANN (Joh.'^Chr.^r*), '— Deraminatione* 
•^ Gottingae , 1812^10-4*., 18 pages. ... 

Bibliograph. 

^j*j^^'caie de Crèvb {CarUQa^ar\, — Uebçr den Chiemistiius 
der Respirations ; desi-à^dire , Sur les Phénomènes 
chimiques de la respiration* -*— Francfort 9 iÇ.i^ 9 
in-4*«> 68 pages. 

L'ânteor assure que 9 'dans la respiration y le gaz 
oxigëne n^est point absorbé par le sang \ mais -que 
ce gaz se combine avec le carbone surabondant ap- 
porté dans le poumpo | ejL f^rme ainsi de Tacide car- 
bonique. 

Gaitnisii ( MelcMor)» — Physiologie des Mens- 
chen, dder Darstellung dèi Absolutên in den Func- 
tiotien des Geistes , und'in den den reellen Organîs- 
mus corîstitairendén Orgânen; c'est^â-dire ^ Phy- 
siologie humaine y ou exposition de l'absolu dans les 
fonctions de l'esprut, et dans les organes qni consti- 
tuent Tôr^ânisme réel. ■«- Jéna, 1812 ^ tn^®. , -21 1 
pages. 

L%>bjet de cet ouvrage est de démontrer la prédo- 
minance de la posiiM të dsiiis les animaux^ et de la 
négativité dans les végétaux. L'aoteor a aussi cher- 
ché à déterminer quels sont les organes et les fonc- 
tions qui appartiennent soit à la positivité 00 â la 
Négativité , ou qui sont communs à Tun et 4 l'autre j 
enfin, quels sont leurs rapports mutuels. . 

Il nous manque , pour comprendre ce langage 
d'illuminés, ou celte sorte d'argot ^ un dictionnaire 
des termes de la philosophie de la nature. Mais qui 
fera ce dictionnaire? M. Sghelling , le Mahomet 
de cette nouvelle secte , ne comprend déjà plus sea 
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difc!plfffi| M^ev^-oi accusent l^nr mattre de n^^tre 

pas assev philosppbe. 



rfop iiostriM& int^r eos tantas composera utei . l'AUemaanc^ 



HipPACQ {lé.'P.'G,). w^ Bfiobachtqng uad Ib-^ 
iklaerung merkwuçT^lger JSaturersdieiriuDgeiij c'^^^- 
à^irôj Observa tipjn ^et jsclaircia&em.eiit ,de phëno-? 
mènes naturels rem^^uabl^s. -^ Qu^dlinboarg , 
|8i2, in-8*. , JP7 pages. 

L'auteur attribue le sommeil .d^ animaai^ dor«r 
meurs , durant Tliiver , au manque de lumière^ 

Kraft ( Çhrifti.an'Augus$.).-^Vie\eKemft^t^ de ia« 
cremento seu priorje ^et^tis M^ianje pefjodp, ir^Lip? 
sise, i8|5,|n*4^M 4^ pages. 

L'auteur parié^ non-seul^oEient du d^velopppement 
des organes » mais epcare des maladies qui di^pen^v 
dent de ce développement. 

Masiçs ( Geoicg. )• *^ Grundriss anthropt^logisclier 
YorJesungep fur Aerste und Nichaerjïte; c^est'^ 
4ire , Plan d'^n cours d'anthropologie , pour les mé? 
decins et les hommes étrangers à l'ai^t d^ guérir. 
r-<!> Altona , iSift y in-8^. i6p pièces 1 .^ 

Mesuir (Fr.r^. } — iV'Lgeqaeine Crlaeuterungeii 
ueber den Magnetismus und den SionHumxbulismus; 
als vorlaeulîge JElinleltuQg in das NatuEs^tem > c^es^^ 
à'dire , JÊclairciq^emens générai^): box Ae magi|étisrae 
et le somnambt^lisme y servant d'intrpduction auisyfrr 
tj$me de la nature. —Halle , x^i2 « iB-8°. , 78 pages. 
L'auteur regarde le spmmeil,non*S0iilement comme 
l'absence de la veille , m^'s comme na^étai naturel et 
nécessaire de la vie végétative* 

Prochaskjl ( Georgius ). -^ Disqûisîtio anatomieo^ 
pbYsiologica pr^anisnû corporia bamani, eJQsqai^ 

9|p 
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processus vitàlîs; cam tabnlis undl«etm aeneîs. — ^ 
Bihliogruph. Yiennae, i8ia,în-4^., 182 pages, traduit en allemand. 

Comment tranduire en trançM processus vitalts? 
Pourquoi tie dirîons-nous pas le procès i>ital? Les 
anatomîstes ont ëtë plus hardis que les physiologis- 
tes ; ils ont francisé les motï. ptocessus ciliates , 
et ils disent les procès citiaires, 

M. PaocHASRA démontre l'analogie Aa procès vital 
avec le galvanisme j et de l'actiWté vitale avec Vé^ 
lectricité > dans le sens le plus étendu de Teipres* 
sion. • V k ; L'âil" atmosphérique , et particulièrement 
le gaz oxigène agissent comme principaux agens ex« 
teneurs de réleclricité et du procès vital. 

Notre auteur a aussi consacré une partie de cet 
X ouvrage et dés planches à Tanatomie pathologique, et 
notamment aux altérations des os. 

Reil ( Jx)h,-Chr. ) et Autenmeth (J.-H.'JF*, ).— 
Archiv. fufer die Physiologie ; c'est-à-dire y Archlrcs 
de physiologie. Dixième et onzième volumes.— HalIC) 
1812 y in-B**. 

•^. Sachs ( Geo.-Tob.^Lud. ). -^ Itistoria nattiralîa 
«Inortim LeucœthiopurU auctoris ipsfulls et sororis ejus 
descripta.-t-SoIisbaéi, 1812, in -8*., 1 18 pages. 

Tbok&er. «^Blicktî ii^ das Wesen drs Menschen. 
*«*• Considération sur Tessence de Thomme. «—Aaraui 
1812 , in-8**., 289 pa^es. Ce philosophe delanaturè^ 
que j'ai vu plusieurs fois à Vienne, passait pour être 
xneilleur Schellingîen que Schelling lui-même. Il a 
modifié et perfectionné la doctrine de son maître. Il 
s'est écarté dans cet ôuvrage-ci du chemin suivi 
par tous les autres physiologistes , gui ont porté la 
mort dans la vie ; qui s'attachent h considérer ^ dans 



les êtres vivons ^ Toxygëne , le carbone » le système mp 



nerveui , le système musculaire , l'électricité et le Bîblîograph, 
galvanisme. M. Th<>klzii cherche à pénétrer jus- j?f?,**^**^* ^^^ 
qu'au principe le plus élevé de la physiologie » jua" 
qu^a l'esprit vital ( Lebensgeist. ) 

Wjeinhold {CarL'Auffust.), — Physîkalische Ver- 
auche neber den Magnetismns als scheinbaren Ge« 
gensats des electro*chemischen Processes in derNa«« 
tur ; c^est'à-'dire 9 Essais de physique sur le magné-» 
tisme , comme antagoniste visible de l'action électro- 
chimique dans la naturct — *MeÎ8sen| i8ia , in-8^. , 
70 pages. 

Suivant l'autenr , qui est un des plusizélés parti* . 
sans du inesmérisme^ le galvanisme forme une po- 
larité avec le magnétisme ; le premier détruirait la 
terre , les plantes , les animaux , et même l'homme , 
ai son action n'était pas neutralisée par le magnétis- 
me. • • • Le magnétisme agit du centre vers la péri- 
phérie, et le galvanisme de la périphérie vers le 
centre. Tous les deum se rencontrent comme forces, 
et celles-ci donnent des produits. 

Chez les Allemands , le magnétisme est défendu 
dans des opuscules. Chez nous , il l'est dans de gros 
et lourds volumes; il a même la gloire d'être l'objet 
d'un ouvrage périodique. Les endormenrs fr^^'*'*': 
Sont plus Ubéraui que leurs maîtres* 

PHYSIQUE MÉDICALE. 

Vogrm HraiàNK. 

SÉMÉIOTIQUE. 

« 

Danz ( Fr.^G. ) Allgcmeine Zetchenlehre ; i^es^ 



^diré^ âéméiôti(|oe générale. <— Lëîp2ÎclL , i8ii ^ 

ttihiiçvçraphi in-8«., 590 pages. 

j^édictk de C'csl une Seconde édition j buÙiée par HEfirtiotrf^ 
4ai la enrichie d une semeiôti^ue psycbologiqae. 

ScfiMALz ( KdrL'Gusiày,)^ Vèrsuch eîner iiiedi«- 
cinisch-chirargischen Diagnc^tik in Tabellén ; c*est^ 
à dire^ Essai de diagnostic médico-chirurgical , eti 
tableaux. Deuxième édition « augmentée et corrigée* 
fc- Dresde , i8xa ^ in-foU , 206 pages. 

TniRAJ^is oiniRALB. '— Matikae MimGàtÈ. -« 
Aat de formules* 

Arnemann ( Jiisius ). -i^ f raiîtischc Araneinaittel- 
lehre. Fuetnfte verinebrte and verbesserte Auflage 
von Krau6 {L.'^AUg,); c^eshà'dire ^ JMlatiëre mé- 
dicale pratique* Cinquième édition, augmentée etcor-^ 
rigéeparKRAVS.— >Gœttingiiey 1812, ÎD-S^., 720 pageis» 
Br^meb. — Bemerkungeti and Erfahirangen uebér 
die Wîrksamkeit der Rinde des Fraabenki rscbbaaBla 
and dessen theirapentîscher Benulzung in gichtischeti 
iind rbeumatiscben Krankheiten ; c'es/'à-^/iV^ , Ob- 
servations et expériences sur l'efficacité de l^écorte 
de prunier ^ ejL son emploi daiis le traitement des ma- 
ladies goutteuses et rhumatismales. --« Berlin , i8i2| 

in-8°.yâ4p3g^&- 

Caspari ( Franç,'jiHlon. )* — ^ Dissertatio de psy- 

tebrolusîs lii morbis acutis usa. -^ Lipsiie, i8tâ, 

in-4^. 9 ^2 pages. 

L'auteur traite dt la cha1«nf et de sa manière d'à- 

l^r , en général ; ensuite de l'usage du bain froid , 

^ dans les inflammations locales et dans les fièvres. 

Ebirmatër {Johun^'Ctiristian). -i— Tascbenbuch 

é^T mediciniSch-chirurgischen Receptirkunst ; c^est^ 

â'^re I Mantt'el aar Tart de faire des forœulçs ué- 
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dicales et çliirargicales. a*, édit. — Lëipsick , i8ta , 
iD-8'. , 583 page». BiMiogr.pk. 

Kapî ( G.-£..C. ) - Ueber cinige Wirknngen i^^l^:^ 
des Moschus îa dea Kraokheiten des Menschen: 
c^est^à^dire , Sur quelques effets da musc dans. tes 
maladies de l'homme. -— Nuremberg ^i8|â , 
în-8^ 

Réil (J,'C,)j et Hoffbauer( J.-C.). — Beîlracga 
Eur Befoerderung eioer Kurraeibo<)e auf psycliis* 
chem Wege. Zweiten Bandes viertes Stueck; c'esty 
à^dire , Matériaux ppur le perfectionDement ^f^ la 
thérapeutique morale, 2*. vol* ^ 4*. cah. -« Halle | 
i8i2,iA.8''. 

Ryss (August, )• «— Handbnch der praetîscbeA 
Arziieimitlellehre faer Thieraerzie .; i! esi-^à-'dîre , 
Manuel de matière médicale pratique , pour les mé« 
decins vétérinaires. -^ Wurt^bourg , 1812 ^ \Vk^. , 
i5 feuilles. 

ScHMiD {Johari'^ Adam). -^ Prolegomena zu der 
allgemeinen Thérapie and Materia medica ; c*e$t^ 
à^dire 9 Prolégomènes sur la thérapie générale et 
sur )a matière médicale , imprntfé sur le manuscrit 
de Tauteur. —Vienne , iSi2 ^ in-8*. , ii5 pages. 

' SfiGifif^ ( Fr.^Ludwig^, -— Handbuch der prac- 
tischen Arzrteiinittetlehris 1 fuer angebende Aerzte 
und Wundaerztei etc. ; c* est-^à^dîre , Manuel de ma* 
tière médicale pratiqué ^ pour les médecins et les 
chirurgiens commençans } pùbtié de nouveau , cor- 
rigé et perfectionné par Bùrdach ( CarL^Friedr. ) 
l^. part, en 2 roi. — Léipsick, 1812, in*8**. , 71Ô 
pages. 
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B;biios«p»,. THÉRAPIE SPÉCIALE. 

médicale de 
l'Alleinagna* 

Akschustz ( Jhn''Fr.'»Aug, )• — Dissertatio sistentf 

' observa tîonem hcpatidis quam melaena secataest, 

nnà cum epîcrisî.— - Lîpsiae , i8ia , îd-4^. , 4^ pages. 

Bauerns^ein ( Tr.^Sam.-Furchtegoii) , praes. 
ScHREGER. -— Disserta tio de encephalitide et phre- 
nilide. — Erlangae , 1812 , in-4^. , 5o pages. 

Bayrbofer ( C.^P. ) — ^ Bemerkungen neber das 
epidemische KÎDdbetterînneofieber *, c'est-à-dire. » 
RemarqDes sur la fièvre puerpérale épidémique. — 
Francfort , 1812 , in-S*'. , 172 pag. 

Il regarde cette fièvre comme une maladie essen- 
tielle , et la traite principalement par les ëmétiques. 

Benedict {A.'fV.-G,) — Beitraege fucr prak- 
tische Medicin und Augenheilkande ) c^est-à^dire » 
Mémoires de médecine pratique et de chirurgie ocu- 
laire. I". part. — Léipsick , 1812, in-8*. 

BoNHARD. -« Die Konst Schwangere , Woech- 
nerinnen nnd neugebohrene Kinder vernuenftig za 
behandeln ; c'est-à-dire , PArt de soigner les femmes 
enceintes , les femmes en couche ^ et les enfans nou^ 
veau-nés. — 1812, în-8'*. 

BuscH ( îVilhelm'^. -^ Anieitung die Krankheiten 

• der Feldhospitaeler zu erkennen und «u heilen ; c'est"' 

à'dire y Introduction sur Tart de reconnaître et dç 

guérir les maladies qu'on observe dans les hôpitaux 

militaires. — Marbourg, i8t2 , in-8^. » 218 pag. 

Clarus ( Joh.-Chr.'-Aug, ]. — « Annalen des Koe» 
iiigHchen klinischen Instituts am St.-Jaçobsspitale 
in Leipzig. Erster Band , zweite Abtheilung ; c'esi^ 
à-dire^ Annales de l'Institut royal de clinique « à 
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l'hâpilal St.-»Jacqae5, h Léipsick. i*'. vol. ,11*. par- 
tie, avec deui planchea ,cûioriées. «-«- Lëîpsick ,1812, fiiblioprapk. 

• On /• médicale de 

ln.8^ , 226 pages. , , VAUemàSBe, 

Il regarde le typhus comme un dérangement per- 
manent de l'activité du cerveau et des nerfs. Il a 
observé des effets surprenans des aspersions d'eau 
froide , dans des cas oii tout autre moyen aurait ete 
infructueux. -^ Il donne les signes diagnostics de 
l'inflammation d<; Tovaire ( Oophoritis ). Lorsque 
cette maladie existe » si l'on presse l'abdomen y les 
traits du visage se contractent , et quelquefois même 
les cuisses sont agitées par des convulsions. — * 11 
place le siège du rliumatisme dans les aponévroses 
qui enveloppent les muscles : le rhumatisme est h ce», 
membranes ce qu'est un catarrhe aux membranes 
muqueuses. 

DiEHL (Joh.-Laur. ) — De cancro uteri. — Mar- 
burgi , 1812 , iti-8^. , 28 pages, 

Dreyssig ( TVilh^'-F,) — Handwoerterbuch der 
medicinischen Klin^k , oder der praktischen Arznei- 
kunde , etc. Drilhen Bapdes arter ,Theil } c'est^à-r 
dire, Dictionnaire manuel de clinique médicale, ou 
de médecine pratique, etc. 3*. vol. , i'*. partie. «^^ 
Erfurt, 181 2, in'8^. pag. 

EccARD {A,' TV.) ^- Beobachtung und Ileilung 
derhaeutigen Braeune ; c^est^à^dire, Observation 0t 
traitement du croup. -^ Nuremberg , 1812 , in-fit®. , 
ç|6 pages. 

Doctrine toute chimique. L'auteur attribue le 
croup à une accumulation d'oxigèae dans les organes 
de la respiration; et il recommande, contre .cette 
maladie, toQS les moyens désoxigénans y et notam- 
*|iient l'inspiration du gaz ammoniacal. 
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EscHiSNMSYER. -* Die Epidemîd ies Crdnpfll tn 
Bibliograpf}» Kîrchhcim im Koen^greîelïWacrt-lcmbcrg tn dèn Jah- 
Vm^ml*"^ ren 1807, 1808, 1809, 1810 > c'es^a-AVe , l'Épidé- 
mie àa cr^mp ^ ^ui a régne à Kircliheini , ddns le 
royaume de Wurtemberg , pendant leâ années 1807^^ 
• 1808 , 180^ et 1810. — Stattgard , 1812 , în-8*. , 
118 pages. 

On distitigtie dans la marché dtt croup trois pé- 
riodes, bans la première , Taffectton est locale, bor- 
née au larynx et à là triachée-artëre } la deuxième est 
marquée par du frisson , qui annonce que la mala- 
die commence à dévenir générale } la troisième s'an* 
tionce par des symptômes nerveuit. Le mercure est 
le remède le pfns efficace contre le croup. 

Fleisch ( Carl-BeHihard), — Hândbuch ueber die 
Krankheiten der Kinder , und ueber die medicinisch- 
physisch Ërziefaùng derselben bis zu den Jahren der 
Mannbarkeit. Vierten Bandes zweite Abtheilung , 
die Èntwickelùngskrankheiten en thaï tend ^ c'est'à* 
dirét Manuel sur les maladies des enfans,etsurleur 
éducation médicd-physique , jusqu^à l'âge de puberté. 
4*> tohi. , 1*. p«rt. , contenant' les maladies de dé- 
Tel oppeiU en t. -*- Léipsick , 1812 , in -8*. , 492 pages. 
Frank ( Joseph ). *— Acta instituti clinici Cœsareî 
HiïiverâiUiis Vilnensis. Ahnus III -VI. — Lipsîae, 
iOii , in-B**. , 126 pages. 

L'auteur îndtqde là différence essentielle du ty« 
phus et de l'encéphalite , et fait voir le danger ^e 
cort^fondre' ces deux mahAté^: t\ s'^attaché k réfater 
le paraâoié ii^*^M AR^t/^ , idr la prétendue identitf & 
ces deux affecliots. ^ 



Il régarde lé pHqué polonaise eoimme nm niàim* 
cation particulière àt làlèprtV^ il «'labGt"i6ft^dp(« 
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tiion par l* comparaison des sjrmptAmea de ces âenx m 
maladies. 211 

FKinK {JohaitneS'Petruij.—taterpteXûtîoatscliai- j» 
C« observationnniBelecUruni , quas es dlariis suis 
academicis ad propriam epîtoinen de curandis ho- 
tcinum morliis itlustrandam collegît. Pars priai* t 
cnm septem labulïs. ^Tublngs , i8ia , ia-S". 

L'illustré auteur appelle l'altentiDa des médecioa 
lur les hémorragies internes , qu'on a souvent con- 
fondaes avec t'spoplesie. It rapporte l'histoire d'une 
ce'phalée qui est devenue mortelle, et qui était cau" 
sec par une excroissance osseuse , très>aiguë , danf 
l'intérienr du crâne , près le repli falcifortne de la 
méninge. II donne aussi l'observation d'une inflam'- 
mation de la vésicule du Gel , inflammation qui fut 
suivie de gangrène. ^ Il cite plusieurs exemples de 
la lièvre nerveuse phricode des anciens. Dans sa 
longue pratique , il n'a observé que deux fois la gai>- 
giène du poumon , «près l'inÛammalion de ce vis- 
cère. 

HiHitfeb&Nif [ Fr. ) — DÏBsertatio de ulceris vene- 
rei , cancrosi ort4i et curatione. -^ LipsiK, 1812 , in- 
i". , 5o pages. 

HahleS ( Chr.-Fr. ), ■— tleber die KrankheiUn des 
Pflbcreas und insbesondere ueber die Phthisis pau'^ 
creatica , mit einfgen Beobacbtungen , und mit ein« 
leilenden liemerkungen ueber die Phthisis ueber- 
faaupt; c'est-à-dire , Sur les Maladies du pancréas , 
et en particulier sur la phitiîsîe pancréatique, avec 
quelques observatioDS et des remarques sur la phltii- 
sie en ge'nir»!.— Nuremberg, 18. a, in-S". , 78 
pages. 
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«nsteckenden Typhus nnd seîner Behandlong ; c^esk^ 
BLbliocrapb. ^~^*'*^ « Théorie du tjrphas contagieux , et de son 

mëdicale de traitement. — Vienne , 1812 , in-8**- , 226 pages. 
1 AUemague, % • 

Il regarde le typhus comme une fièvre exanthe- 
matiqoe. 

Jacob (GottUeb-Carl), -^ Taschenbnch fner prak- 
tîsche Aerzte und Wnndaerzte auf das Jahr i8i5 f 
c*est'à^dire y Atmanach à l'usage des médecins et 
chirurgiens praticiens , pour Tannée i8i3. -^ Halle , 
1812, in-S**., 176 pages. 

JosT ( Christ .^Aug, ). •— Dissertatio sîsteos obser- 
yationem et meletemata quaedam de haemorrhoidibus 
sic dictis oris. ** Lipsis , 1812, in-4^. , 5o pages. 

KoRif ( Chr,^Fr.'Leber. ). — Dissertatio de febre 
nervosà biliosâ. — * Erfnrtî , 1812. 

Lechleitner {Bemh.). — Dissertatio de chlorosi. 
— -Erlangae, 1812 » în-4*. 

Le^mann ( GuL^Lud.'Chr,^Perd£n. ). ^- Disser* 
tatîo de dyssenteriâ. — Lipsia, 1812, ia-4**f 44 
pages. 

LuDwio. — Programma hîstoric institutionis Ta* 
rtolarum hunaanamm et vaccinarum comparatiospe- 
cimina. — Lipsic , 1812 , in-4**. , i5 pages. 

Mabcus ( Fiiedrich'jidalben ), -*« Eotwarf eiiier 
apeciellen Thérapie. Drîtter TheiL Die Eibantheme. 
Brste AbtheiluBg ; c^esê'à'dire , Plan d'une thérapie 
spéciale. 5*. part. Exauthëmes. F*, dir. — Nnremr» 
berg, 1812, in-8^. 

Il considère les exanthèmes comme des maladiet 
essentielles , et la fièvre qui les accompagne, comn» 
ttne affection symptomatiqne. Il dit que la forme ^ 
le caractère et la terminaison des exanthèmes chi^ 
|tat, soivant qu'ils oatkor ûégt dans lesTaisacaos 
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lirtenels , veineux ou lymphatiques cle la peau ; et jS 

il cite ^ comme exemples de ces trois modes , lascar- Bibriogr«}»li« 

latine I les pétéchies et là gale. llAUéai{i$ii«^ 

Cet ouvrage est composé suivant ]sl philosophie de 
la nature. Avant d'avoir adopté celte théorie , Fau- 
teur était un atdent sectateur de Baown , comme 
)e m'en suis assuré en lisant son Magazin fixer spe--- 
délie Thérapie und Klinik. Il avait précéJeiumcnt 
défendu la pathologie humorale. Je suis persuadé que 
la soif de la renommée , plutôt que la conviction | 
a été la véritable cause de ses d«ux apostasies» 

MuELLSR ( J.-/^. ) -**• Praktîsché Anleitnng xur 
Erkeuntriss nnd Heilung der Lungensucht , fuer 
Aerzte und Nichtàerkte } c'est-à-dire , Introduction 
pratique à la connaissance et au traitement de la 
phthisîe pulmonaire ^ k l'usage des médecins et dés 
personnes étrangères à la médecine. •— Francfort ^ 
I8l!l,in-S^ 

MuELLEK ( J. - 7^. ) .• Praktische Bemerkungett 
veber die Kur des halbseitigen Kopfwehes , mitbèîg» 
fuegten diaetetîschen Yorschriflen und beruehmten 
Arzneimitteln fuer Nervenkranke | und Hypochon- 
dristen } c'est-à-dire , Obseï'vations pratiques sur la 
traitement de la migraiile, suivies de l'indication des 
règles diététiques et des remèdes lés plus accrédités , 
pour les personnes affectées de maladies nerveuses et 
d'hypocondrie. — Francfort , 1812 , in*8^. 

NAEOfitB ( F.'E. ). — Schildernng des Kinàbett- 

fiebers , wéiches vom Juni 181 1 , bis April i8ia , iâ 

der Grokhesogl. Entbindungsanstalt zu Heidelberg 

geherrscht hat ; c'est^-dire , Description de la fiëvm 

; puerpérale qui a régné dans la maison d'âccoùcheh 
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neBS de BeîdeQ>€rg. — Hcîdelbcrg , iSf A , jb-^. , 



f^éJtw^ et ^^^^^^fw^^r.^ ^ FifiTiiiiBy MJ 



dlflAgea aofl dem Gebîete der RraokcitcB des Wci- 
Uiclien Gesclifechts , nebst Groadxoeg^v eiacr 91 e*- 
llodenlelire der GebarUboelfe \ c^est-ù-di' e , Ob» 
ienralionft et Duéertatîofts for les nulediesdcs tem^ 
fliety tomes da plao d'oa coufs d^accoMchemens, 
<*- Maobeim , 1812 , in-d". , 45i pages. 

. Nsvmàffir ( K^G. ) -*> Betirae^e %mr pnkbschea 
ArsneiiruseDScliaft ; c'esi-^'iOre 9 Matériaax pour la 
iD^eci ne pratique. «-^ Léipsick, 181 2, in-S*. 262 pa g, 
Soiraot M. Nsim am , la rate el le foie Yersent 
do sang dans la veine cave, et en reçoivent aller- 
nativement de ce vaisseau , soivant la diastole ou la 
sj^stole du cœur , de manière à entretenir un moa- 
vement égal dans le principal organe de la circu-^ 
la lion. 

L'aoteor croit trouver dans le^ pfaënoQièiies de 
rirritabilîté , et dans les dens modes de cette pro- 
priété, l'espansion et la cpntraction , les lois d'après 
lesquelles les maladies se forment ; et il regarde 
comme la cause des maladies la cessation du rapport 
dUolagooisme de ces deux forces. 

Dans le traitement de la fièvre intenDittente , 

m 

M* TStvuÂVV prenait une forte dose de quinquina 
peu de temps ava^t l^aocàs. Il diffère en cela de 
ses compatriotes , que j'ai vus généralement donner 
Je quinquina à trës-petites doses. 

, Oem^wr [ Joh.''Aug*'^Em. ). -^Dissertatîo patholo* 

gica âe typhO| ejusque priecipuîs formis.'^^Lipsip^f 
l8i;>, in*4\ 
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Ohlhauth X Matih. ) -«- Dissertétîo de înflarama» 
tione ventriculi. -«-ËrUngae, 1812^ iQ^4*<' Bi4aiogr;tp>T« 

Wasserkopf; c'est- à" dire ^ Sur Thydrocaphale* «-* 
"Vienne , 1812 , in-8**. , 568 pages. 

SiEBOLD ( J,^Barihel. ). •— Sammiang seltener und 
auQerlener cfaûrurgischer fieobachtungen 'und Erfah- 
rungen deutscber Aerzte und Wundaerzte Dritter 
Band ; c'est-^'eUre , Recueil d'observations cbirurgi- 
cales , rares et cboûjîes , de médecins et de chirur» 
giens alleoaands , troisième volume , avec trois plan* 
cbes. — • Wurtzbourg , 1812 y îb*8^. , fta^ pages. 

On lit dans ce volume un exemple singulier de 
sympa ibie morbevse^ qui "est rapporte par le docteur 
J.-B. BoifZEL. Il s'asit d'une douleur d!estoma€ et 
d*un gonflement de genou y qui paraissaient et dispa- 
raissaient alternativement. 

Reuter ( Georg.^Ludoy.^Gref. ).— De colicà sa» 
tnmîiià. f^ Lîpsiae , 1812 , în-4".y 28 pages.' 

Sachse ( JViUiehn^ ) , -«- Das Wissenswiierdi'gste 
neber die baeutige Braenùe , c^est-à-dire j Ce qu'il 
y a de plus important à connaître sur lé croup. 
Deuxième et dernier volume. — 'Hanovre | 181 a | 
in-8«. , 560 pages. 

Ouvrage fort estimé en Allemagne. 

Wawruch {Andr. ). — • Tentamen inaugurale phî- 
lologico-medicum sistensantiquitatestypbi contagiosij» 
— Viennae , 1812 , in-4*' j 7^ pages. 

Weoemeyer { G,-Ludoy*'Henr,' Carol, )• -^ D^ 
febre petechiali. Dissertatio inauguralis.— «Gotting^i 
1812, in-8*. , 84 pages. 

W££fDT ( Joh, ) ReSp. LAEXXfiBHiaT ( C'/C. ) ^^ 
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De inflammationîs scarlatinosse naturÀ et inddle* 
Biblingraph. — t^'alwlavie , i8i2,in.4»., a6 pages. 

rAlïemagiif! Suivant M. WfiNBT, là scarlatine est une maladie 
particulière, qui n'a rien de commun avec les autres 
exanthèmes. .. 

TOPOGRAPHIES MÉDICALES, 

yqyez Hygiène. 

ZOONOMIÉ. ' 

1 ■ 

/ 

V(^e% Phtsiolooik. 

ZOOTOMIE. 

Voyei AirivoMic comparas. 



ïsdtuzionivdi patologia anaUiica dl G, Ptiçola-éhl 
Giudîee , dqiiore di medicina. Institutions de pa- 
tliologie analytique , par G, Nicolas del Giuoics-i 
docteur enm^decine , broch, in»8^é , 390 pages , 
avec cette épigraphe : 

Medicina non ingenii hur^ani partus est y sed 
temporis fitia . . . « ( Georg. Bàglit. P^ax. 
med. monit. VU. ) 

Paibologie QtJAifi) On a lu cet ouvrage avec attention , cl il 
analyti^t. ^^ exige beaucoup , il est facile d'avouer que l'auteur 
a profondément réfléchi sur les phénomènes de la 
vie , les causes et les effets des maladies. Les prin- 
cipes qu'il émet à cet égard , sont de la plus saine 
doctrine \ mais nous sommes loin d'adopter ses idées 
relaliyement à «la classification des maladies. Quoi- 
qu'il 



ail n i 
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quS) admette raiitocratie de la iiaJtare , et qu'il ^ér 
taie souvent Bro?if « > il est aisé de s'aperceViOir Pathf4ogi9 
qu'il partage spu opinion sur beaucoup de points j: ^nalyt^^u^Q* 
il tombe uiéme dans le défaut, ai justement reproché 
au médecin écossais, de trop généraliser ses idéea^ 
ce qui en rend Tapplication impossible. Le.docteui^ 
del Gtudice aurait pu également ériter de mettre 
trop de subtilité dans les divisions de sa classifica- 
' tion j ses propositions manquent, en général, d'évi-* 
dence et^e clarté . Au lieu des diatbeses sthéniques 
et asthéniques de Brown, notre auteur en établit cinq, 
deux réciproques, deux directes, et une confuse* 
Dans les deux premières , l'excitement est monasthé* 
niijue ^ et n'est plus en équilibre^ dans les diathèses ^ 

directes , au contraire , les deux formes et les deux 
élémens de Texcitement, le seiUiment et le mouve- 
ment, s'élëventet s'abaissent également, mais en con" 
servant l'équilibre; enfin, dans la diathëse confuse^ on 
observe une grandeirréguiaritédansla^distribution des 
forces vitales. De ces cinq diatbeses , l'auteur forme 
trois classes. La i'*. comprend les maladies hyper^ 
sthéniques , relatives et absolues , c'est-à-dire mono* 
sthéniques et poljr sthéniques j la »•• est formée par 
les maladies liy'po sthéniques relatives et absolue^ , 
c'est-à-dire monosthéniques et poljrsthéniques ; quant 
à la 5®. elle se compose des maladies ataxiques et 
compliquées. A bon escient , ne pourrait-on pas s*é^ 
crier Fiat lux,,f Le système nerveux, qui est la source 
des forces présentes; le système artériel, l'origine 
des forces futures'; le solide vif réparable; le solide 
vif excitable; des maladies qu'on peut comparer à 
un triangle isocèle , dont la base est formée par les 
lésions de l'excitement | et les deux côtés par les lé*' 

Tome Lf^JI. 22 
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sîons des solides et des fluides, ne sont ni plus clairs, 
Pathologie "* mieux démontrés. Si c'est là de la haute médecine, 
«àiiilj^Lique. ^e ]g médecine transcendante , j'iavcoe humblement 
^ue je suis un profane, clt, qui pis est, un pécheur en- 
durci. 

Re V£ILLé-P ARISE . 



LITTÉRATURE MÉDICALE FRANÇAISE. 

Essai sur Vanaiomie pathologique en général , et 

^ sur les transformations et productions organiques 

■ en particulier; par J. Cruveilher , docteur ^ en 

médecine. 2 vol. in-S''. A Paris , chez Caoghard. 

i8i6. 

P'. Extrait. 

Anatomle L0N0-TEMFS une crainte religieuse , répandue ches 
pa o ogiq. pp^gq^jg tQug les peuples de la terre , empêcha de 

rechercher dans le cadavre de l'homme les dé« 
sordres causés par les maladies auxquelles il suc- 
combait. Ce respect mal-entendu pour ses dépouil- 
les mortelles dut apporter de grands obstacles aux 
progrès de la médecine ; et Ton conçoit à peine quel 
prodigieux génie il a fallu à Hippocrate pour nous 
laisser un corps de doctrine aussi satisfaisant sur 
une science encore au berceau avant lui , et qui 
ne pouvait s'aider d'une des principales ressources 
pour son avancement. Que seraient les ouvrages de 
ce grand homme, s'il lui eût été permis d'éclairer 
ses doctes écrits du flambeau de l'anatomie pa'- 
thologique I II n'eût rien laissé à faire à ses succès* 
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seurs , et la science médicale eût éii créée et perfac^ 
tîonnée d'un seul coup el par le même hoiB0ie? 

Devenus plus éclaires , ou moins timides , quel- paihologiq. 
ques ^médecins philosophes se hasardèrent, à porter 
le fer investigateur dans les entrailles de l'homme; 
et les découvertes qui en furent le résultat engage-* 
rent leurs successeurs à les imiter, et. à pousser plus • 
loin leurs recherches. Les observations patliologî- 
ques se multiplièrent ; le désir, si naturel à Thomme, 
d'augmenter ses connaissances ^ le besoin de savoir si 
un individu avait succombé à la maladie dont on 
l'avait traité } Fa curiosité de connaître tes ravages 
d'un mal, non encore observé, et qu'on n'avait pu qua- 
lifier , avec l'intention de rendre ces recherches pro- 
fitables aux autres^ la nécessité de constater cer» 
taines maladies héréditaires dans les familles , etc. | 
sont autant de causes qui ont milité en faveur des re- 
cherches cadavériques, et qui ont amené les faits de ce 
genrp en tel nombre, qu'on put en former des ouvra- 
ges à part. Cette nouvelle branche delà médecine, 
inconnue auv anciens el aux médeciVis avant le 16*. 
siècle f trouva des hommes qui en firent l'objet prin- 
cipal de leurs études ; ils s'occupèrent d'abord de 
réunir les faits con nos, ou qui leur étaient proprés: 
c'est à ces recherches que nous devons les traités 
de Bartholin , de Bonnet , de Morgagni et de Lieu«- 
taud , sur les ouvertures cadavériques. Ces traités 
si précieux présentent les altérations des parties da 
eorps humain ,- sans ancnn ordre véritablement mé- 
thodique ; car on ne peut donner ce nom à ceur 
suivis par Bonnet et Morgagni , qui se contentent de 
les placer suivant Tordre que les viscères occupent 

22. \ 
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dans Jes carîlés splanchniques , oo â la soîle des ma* 
A ladies dont elles sont sopposées le résultat. 

|MtlMlos<q« i^^ modernes ajrant plus de facilité poor ol>ser- 
rer les lésions des viscères , ont non - seoleoient 
multiplié beaucoup les faits de ce genre; mais 
.les fréquentes occasions de les comparer entre 
elles ne leur manquant pas, ils se sont aperçus qu'il 
y avait de ces lésions qui étaient les mêmes dans 
toutes les parties , d'autres qui offraient des diffé- 
rences ; que parmi elles on en observait qui étaient 
dues à des dégénérescences semblables à quelques- 
uns de nos tissus, tandis que d'autres n'y avaient 
pas d'analogues ; que la trame de plusieurs de 
DOS organes était susceptible de subir des trans- 
formations de diverses natures, et présentant éga- 
lement 9 ou non , de l'analogie avec des parties na* 
turelles au corps humain. 

M. Corvîsart est le premier, en France, qui ait vé- 
ritablement cultivé l'anatomie pathologique sous le 
rapport de ses applications à la médecine. Il ne 
mourait pas un sujet dans ses salles de clinique , qu'il 
n*en fit l'ouverture , et qu'il ne comparât les sjmp- 
tdmes de la maladie avec les lésions, orgam'ques 
qui en étaient le résultat. Cette manière de professer, 
appliquée particulièrement aux maladies de cœur , 
uous valut le beau traité des lésions organiques de 
ce viscère ; c'est à ce goût pour les ouvertures de ca- 
davres, faites dans une vue utile , que nous devons 
l'espèce d'élan qui a été donné , depuis une quin- 
zaine d'années , à l'anatomie pathologique , et la 
nouvelle direction des études médicales vers cette 
Hcience qui en forme l'époque la plus brillante. 

Bichat I qui fut un de ses élèvea ^ approfondit ^ 
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plus partîcuHëremeiit Tanatomie pathologique , eC la «■ 



dégageant des considérations médicales , le premier . 
il conçut la possibilité d'établir une classification patholo^îq. 
méthodique dans cette science. Il posa Tidée mëre , 
que parmi les lésions qu'on observe, les unes sont 
analogues à certains tissus déjà extstans dans l'éco- 
nomie animale , tandis que d'autres sont absolu- 
ment étrangères à notre orgaitisation ; ce qui éta- 
blit deux grandes classes , qu'on retrouve dans 
toutes les méthodes proposées depuis. Mais ce grand 
physiologiste , qui créa , pour ainsi dire , en pas* 
sant y l'anatomie pathologique , qui en fit même des 
cours pendant deux années , n'écrivit rien sur cette 
Science; la mort le surprit avant qu'il ait pu nous 
donner l'ouvragé qu'il projetait, et dont on ne possède 
que ce qui en est resté dans la mémoire de ses audi* 
teurs f ou dans les cahiers de ses élevés» mais dont 
les idées principales sont dans son Traité iPanato* 
mie générale» 

Quelques années après , MM.Dupuytren et Laen* 
nec publièrent presque simultanément chacun un pro- 
jet de classification d'anatomie pathologique. Il s'en- 
gagea entre eux une discussion polémique pour savoir 
lequel avait autorité sur l'autre. Quoi qu'il en soit, tous 
les deux ont porté la connaissance de cette science 
bien plus loin que l'auteur du traité dçs membranes ; 
on peut les regarder comme ceux qui lui ont fait 
faire en France le plus de progrès ; et bien qu'ils aient 
annoncé tous lesdeux, il y a plus de six ans, un traité 
sous presse , aucun d'eux n'a rien publié de sem- 
blable. M. Laennec a même imprimé dans son ar- 
ticle Anatomie pathologique an Dictionnaires des 
sciences médicales j que cette science ne lui pvaissaii 
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pas encore itte en état d'être présentée en corps coni^ 
An m ïe P^^^ ^* doctrine. Il se contenfc de décrire dans cet 

psibolu^iq. oovrage la plupart des lésions pathologiques de nos 
tissus avec une précision admirable et an grand 
^ talent. 

M. Bajie 9 qne la mort rient de nous ravir , ne 
S^est jamais mété de classification d'anatomie pa« 
thologique ; mais il a publié d'exceliens morceaux 
sur diverses parties de cette science , sons le rap- 
port des altérations de tissus considérées isolé— 
mofit. On peut voir les idées judicieuses que lai 
a fournies sur l'anatomie , appliquée aux maladies, 
le mot Anatomie pathologique placé en regard avee 
celui de M. Laenoec dans le Dictionnaire des 
sciences médicales ^ et oii ces deux auteurs, en visa- 
géant leur sujet sous un point de vue différent, ont sa 
être intéressans et éviter les redîtes. M. Bajle , 
comme praticien , ne s'occupe jamais de la partie spé*- 
culative de l'anatomie pathologique; il prépare sea*' 
lement de bons matériaux pour l'architecte habilo 
qui édifiera un jour la science. 

Maintenant une foule de jeunes médecins s*oc<* 
cupent à l'envi d'anatomie pathologique , mais ce 
n'est que parmi ceux qui fréquentent les faÀpitaox 
et les araphithcâties , qu'on peut espérer de trouver 
les sujets quis'en occuperont utilement* Cette science 

, nes^apprend point dans les livres \ c'est le scalpel à la 

main qu'on pénètre dans son sanctuaire; c'est aa 
milieu des débris des corps humains qu'on trouve 
les ëlémens dont elle se compose ; elle ne vit , pour 
ainsi dire, que par la mort. De là vient que bien 
peu de personnes peuvent être im'tiées â ses mjsië« 
resj et je n'exagère pas lorsque J'avance que celt« 
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science est une énigme pour la tr^s-grande majo- 

rîté de ceux^qui s'pccupei^t de l'^rt ^e ||[uérir : il n*y Anaiomï 

a peul-étre pas Tipgt persfl|Diie;3 ^fips Paris , qui t^i paihokgiq 

pourtant le lieu où ou s'occupe le plus d*anatopaie-|^9- 

thologique , capables d'çntfsndre ,ct'4i^^ manii^e satis* 

faisante les livres qui en traite»!^ J'ai vp ^n ce gepre ^ 

des hommes , doués d'ailleurs ji'uae grande insiruc-» 

lion , faire preuve d'uoe absence é^qnriante de con-* 

naissances sur ce point, à la Vjé/'i té presque n^euf^i 

de Tart de guérir. 3i c'est en France qqe la scie^c^ ^ 

dont il est ici question a re^u Ifimpulsion la plus 

forte et la pli;is régulière ,^ les étrangers o'y {^Q^i 

pas demeurés étrangers. Saudifortj TVoiUlwr ^ Baij^ 

lie j etc. Il ont publié des travaux hxX utiles ppurjl!f- 

vancementae rAnatoQÛepalbologique. Cedernier^uf*- 

tout a présenté l'esquis&e d'une classification qvî^ povr 

être plus régulière que ce qui avait été failavaut li^ti , 

est pourtant loin d*élre satisfaisante. Les trois qu^ir^s 

des lésions ne peuvent s'y classer : aussi le livre qu'il 

a donné » deux fois traduit en français , est à vingt 

années de distance pour les découverteli , de ce^que 

nous possédons en France s^ur cette science. 

Nous en étions là des travaux sur l'anatomie pa- 
thologique i lorsqu'un candidat en médecine, M. Cirti- 
veilher publia le livre que nous annonçons, lequel 
est fait pour éveiller l'attention des médecins: qet 
ouvrage est présenté par son auteui; comme l'extrait 
des cours que M • Dupuytren a faits sur cette science, 
qu'il avait suspendus depuis quelques années, et 
qu'il vient de reprendre à la satisfaction générale* 
Dans une dédicace latine à M. Dupuytren ( l'ou- 
vrage est en français) , il dit à ce professeur que ,• 
nourri du lait de sa doctrine ^ c'est dans ses cours 



( 548 )• 

qu*i1 â paisé ce qu'il j a de bon dans son livre. Je 
ne sais jusqu'à quel point 31. Dupujtren a é'êd'ac- 
pftibolociu. cord avec I aatear poor la pubhcalion de cet on* 
*yrrBge ; mais on voît> en le lisant, q«ie M. Cruveillier 
a dû avoir entre les mains les cahiers et les obser^ 
Tations da professear ; ce qui ne peut luanqner de 
donner de la valeur à 5on travail , iude'pendamuienl 
de l'intérêt qu'il a pu j ajoDler par ses propres re- 
cherches. Cet onyrskf^ d'anatomîe pathologique est 
donc le premier en France qui en présente une clas- 
sification générale, avec des appircations détaillées 
Sur cette science 3 circonstance qui ne peut que lui 
être favorable. Entrepris pour soîèt d'une simple 
thèse, il s'est agrandi sous la plume de l'auteur, et 
excédant les dimensions d'une dissertation înaugu* 
raie, il l'a fait imprimer k part. La thèse de M. Cru* 
yeilher qui fut soutenue quelques jours après la publi- 
cation de rouvrage, n'en est qu'un extrait. 

M. Cruvf-ilher divise toutes les lésions en quatre 
eections, savoir : 1^. les lésions mécaniques; 2^. les 
transformations ou dégénérescences organiques; 5*. 
les irritations, atonies ou gangrènes; 4*^. les fièvres oa 
névroses. Chacune de ces sections est divisée en sous- 
ordres, puis en classes, ou tout simplement en ordres, 
et , en dernier lieu , en genres et espèces , dans les- 
quelles viennent se ranger , selon lui , les lésions 
diverses dont nos parties sont susceptibles. 

Une première remarque à faire, c*esl que l'auteur 
a fait précisément l'inverse des naturalistes, qui di- 
visent d'abord par classes , puis par ordres , puis par 
sections , et enfin par genres et espèces. Une seconde, 
bien plus essentielle , c'est que les sections , qui de- 
Yraieul être faites d'après un mène principe » sont f 
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«a contraire, basées sur dea données différentes. 
Ainsi, les deux premières sont , à la rigueur, classéeil Anatomie 
d'après la nature de la lésion qu'elles présentent; patbologiq, 
mais les deux autres le sont : là troisième , d'après 
un phénomène physiologique , l'atonie , qpi n'existe ^ 

plus sur le cadavre ; la quatrième , sur des acci^ 
dens morbifiqnes , les fièvres et les névroses , oii il 
j a absence de lésions organiques^ Sans doute une 
classification régulière des altérations de nos tissus 
est une chose extrêmement difficile , peut êlre im- 
possible , si on y attache l'idée de la perfectioii; 
mais on avouera qu'en ne partant pas d'une base 
toujours la même pour chaque classe, il' deviendra' 
encore plus difficile d'en présenter une tant soit peu 
satisfaisante. 

Quant à nous, il nous semble que l'anatopiié 
pathologique^ pour présenter un arrangement mé** 
tliodique , ne doit avoir pour base qu'une classifica- 
tion fondée sur des caractères physiques , et que la 
simple inspection fasse reconnaître. Toutes ses classes 
et ses genres doivent être fixés d'après les formes 
extérieures, la texture , la nature intime des solides 
et des liquides dont elles se composent, et sur les 
accidens physiques qui leur sont propres. Ce sera 
alors une science naturelle, qu'on pourra étudier avec ^ 

fruit et facilité. Si on y fait entrer des considéra- 
tions morbifiques comme base de classification^ on r 
tombe dans le domaine de la pathologie , science 
qui doit en être essentiellement distincte, bien que 
très-liée sous d'autres rapports, puisqu'elle se com* 
pose en partie de phénomènes vitaux , et que l'autre 
n'a pour motif que des objets physiques réaaitani 
de raltération de nos. par lies. 
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Si j'ai trouvé dç la disparate dans l'établisse^ 
Anfttomie ment des sections, j'en observe encore bien plas 
paiboWgiq. j^^^ |gg classes. Ainsi, ]e prends , par exemple , la 
section première qui forme dix cUsses , savoir : les 
plaies , les ulcères , les fistules . les contusions ^ 
les di stem ions , les fractures , les dèplacemens , les 
corps étrangers , les anéviismes et les vices de 
conformation. Suivant moi, les cinq premières classes 
ne mentaient pas ce nom , et ne devaient former que 
des genres , et les deux dernières ne peuvent rigou* 
reusement être considérées comme des lésions mé- 
caniques. Comment sait-on si c'est par une cause 
de cette nature qu'ont Lieu les vices de conforma-* 
lion ? £t les anévrismes , tous ceux qui naissent dans 
les grandes cavités , est-ce qu'ils sont dus à une cause 
mécanique, non plus que beaucoup de ceux qui 
/ naissent sur les membres , et qu'on désigne sous 

le nom de spontanés? Au surplus , ce sont moins 
des reproches que je fais^ que je ne montre les dif« 
ficultés d'une bonne classification, fin histoire na« 
turelle , on éprouve la même difficulté. La méthode 
de Jussieu est un des chefs-d'œuvre de l'esprit 
humain , et cependant elle laisse encore à désirer. 
Celui qui vient le preniier , et M. Cruveilher 
est dans ce cas , éprouve encore plus d'ob^acles 
qu'un autre. Ceux qui arrivent ensuite , profitent do 
ce qu'il y a de bon ou de mauvais dans un premier 
travail , et le leur en devient assurément plus facile. 
Nous allons entrer dans le détail des différentes 
lésions qui foraient le domaine de l'anatomie pa- 
thologique , en parcourant les sections établies par 
Mr Cruveilher y d'après M. Du^pu^lren; et nous in^ 
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diquerons ce que chacune d'elles présente de plus 
remarquable dans ses détails. AnRtomi« 

Classe premi€re. Des plaies. Elles guérissent de P*^"^^°**^' 
deux manières, on bien Texcrétiond'un flaide pseudo- 
membraneux colle les deux lèvres > et elles guéris- 
sent par première intention, ou bien elles suppurent^* 
des bourgeons s'j établissent } et oU dit àlors^ qu'elles 
guérissent par seconde intention , et au moyen d'uiib 
cicatrice. Les cicatrices des tissus se présentent sous 
deux variétés remarquables. Si elles ont lieu dans 
un tissu exposé à l'air ^ elles sont analogues au tissa 
cutané 4 quel que soit l'organe oii elles se dévelop- 
pent. Elles sont , au contraire j analogues au tissa 
blessé , si elles se forment k l'abri du contact atmo»- 
phérique. Il semble que l'air soit assimila teur. Les 
plaies des mfembran.es séreuses ne se consolident pas-, 
et guérissant par des adhérences aux parties voisines. 
Celles des os se consolident au moyen d'une virole 
osseuse formée par les muscles et le périoste , comme 
nous l'expliquerons plus bas. 

Classe deuxième. Les ulcères. Ils me semblent 
rangés à tort parmi les lésions mécaniques , car ils 
ne succèdent pas toujours à des plaies • et M. Cru-* 
veilber ne pensait qu'à ceux-ci quand il les a placés 
parmi elles. Il y a un genre d'ulcères très-fréquetft 
dd à l'absorption des parties: tels sont la plupart de 
ceux qui se forment spontanément , et souvent sans 
suppuration ; il y a n^éme des ulcères nombreux dus 
au ramollissement des tissus, et à leur détritus .* tels 
sont ceux qui surviennent k la suite des inflamma^ 
lions profondes , des infiltrations-de toute nature, etc. 
La gangrène établit un autre genre d'ulcères. Voilà 
donc au moins trois sortes d'ulcères qui ne peuvent 
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appartenu* à des causes mécaniques , et qui ne dot- 
Anatoni' ^*"* ^''^^ rapprochés de ceux de cette natnre qoe 
paOïoiopq. faute de leur trouver une meilleure place. On regarde 
actuellement les ulcères comme des organes qui ex- 
baient du pus , et qui se revêtent à leur surface , s*ib 
sont anciens , d'une membrane muqueuse. 

^'os observations sur les fistules sont les mêmes 
qoe pour les ulcères; elles nesont réellement que des 
nlcères profonds. 

La CLASSE 4 traite de la contusion , que Fauteur 
place très-bien parmi les lésions mécaniques ; mais 
la commotion qu'il en rapproche ne peut j être ra- 
menée , parce qu'il n'j a pas lésion des parties , mais 
seulement des phénomènes vitaux de produits. 

Les CLASSES 6 et 7 offrent sur les distensions , et 
surtout sur les fractures, de bons documens qui met- 
tront au fait des travaux les plus modernes sur ce 
point intéressant de pathologie. Il faut laisser parier 
Tauteur , d'après M. Dupujtren : « L'anatomie pa- 
thologique y dit-il , rectifie toutes les idées de l'em- 
pirisme sur le traitement des fractures, et trace au 
chirurgien la conduite raisonnéeet invariable qu'il 
doit suivre. Elle nous fait voir la tuméfaction 
des parties qui environnent lesfragmens, s'effec- 
tuant pendant les huit , dix , quinse premiers 
jours qui suivent la fracture ; les deux bouts frac- 
turés s'entourent d'une virele osseuse, qui est or- 
dinairement formée do quinzième au vingt-cin* 
quième jour ; les deux fragmens jouissent encore 
d'une grande mobilité ; en sorte que le plus léger 
effort suffit pour les désunir ; cette mobilité allant 
en diminuant k mesure qoe la virole osseuse 
^ revient sar elle-même et aogments de consistance. 
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» Aux qtiarantiëfne , cinquantième jour, la mobi- 
» lité est encore sensible , et ce n'est 'qu'au bout Anatomie 
I» de trois, quatre ou cinq mois, plus ou moins, pathologt^« 
S) que la substance spongieuse qui forme le cal , se 
» resserrant toujours davantage, devient compacte, et 
» peut à peine être distinguée du reste de l'os par un 
>» léger renflement. » C'est toujours , selon les ob* 
servations de M. Dupuytren, l'ossification du périoste» 
et surtout celle de la couche profonde des muscles, qui 
forme le cal; ce qui éloigne les idées émises jus- 
qu'ici sur la soudure des os. 

La CLASSE 7, qui traite des déplacemens des parties 
dures et molles, est bien traitée , quoique n'offrant 
rien de bien saillant. 

Les corps étrangers , qui font le sujet de la classk 
8 , me semblent déplacés dans les lésions méca- 
niques , surtout ceux qui sonjt animés , comme les 
vers. 

Les anévrismes , plus mal placés encore dans la 
CLASSE 9 , comme nous l'avons dit , sont bien traités.^ 
L'auteur en admet sept espèces , d'après son guide , 
qui sont, 1°. celui par dilatation de toute l'artère, 
comme les anévrismes de l'aorte , etc. \ 2*^. celui par 
dilatation d'une partie de l'artère; 5^^. celui formé 
par la rupture spontanée d'un point de l'artère avec 
formation de couches fibrineuses superposées dans 
sa cavité , etc. ; 4^. celui xxotxuaéfaux consécutif ^ 
ovL le sang n'est pas disposé en couches ; 5°. l'ané* 
vrisme variqueux ; 6^. l'anévrisme spongieux ou 
Jongus hematodes ; 7°. l'anévrisme mixte , observé 
par Haller et par MM. Dubois et Dupuyfren. Il y 
a de bonnes réflexions sur les ligatures des artères 
dans ce chapitre ; ce qui est peut-être déplacé dans 
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^mettre cette différence , qui n'avait pas encore été S 



proposée. Anatomio 

M. Cruveilherne reconnaît que trois espèces de dé- P** ^ *^^'^' 
générescences , qu'il caractérise d'après fes maladies 
qu'elles causent , et non d'après leurs caractères exté- 
rieurs ; ce qui est fautif , puisque Tanatomie pathologi- 
que doit être une science tou e physique. Ainsi, il re- 
connaît des dégénércvscences scrophuleuses , des can- 
céreuses etdosittflammaloires.Lestravaux^es plus mq* 
dernes et les plus complets admettaient, au contraire, 
quatre espèces de dégénérescences distinctes par leurs 
caractères^ physiques, savoir :' les tubercules, le squîr^ 
rhe, V encéphaloïde et la mélanose y dans lesquelles, 
comme on voit , on ne rangeait pas les lésions suites 
de l'inflammation, parce que ces suites consistent, 
non en un tissu toujours le même, mais, au contraire, 
en productions très-variées , et qui ont souvent des 
analogues d'ans nos parties. Quoi qu'il en soit^ 
l'auteur examine chacune des dégénérescences qu'il 
admet, sous trois formes : i^. la forme tuberculeuse; 
2®. en masse } 5®. en tilcères ou fistules. Ainsi , il 
traite succinctement des dégénérescences scrophu- 
leuses sous forme de tubercules enkystés ou non» 
de la dégénérescence scrophuleuse des organes , des 
ulcères, des fistules scrophuleuses. Jusqu'ici on appli- 
quait en anatomie pathologique le nom de cancer 
aux dégénérescences qui passent au ramollissement, 
et on appelait seulement squirrhe ( nom qu'il fau- 
drait peut-être c||ianger , à cause de celui du tissa 
fiquirrheux, qui semble indiquer qu'il n*y a de squir- 
rhe que lorsqu'il existe ) , l'état de crudité de ces 
dégénérescences ; car bien qu'on ne se serve pas de 
«es ternes pour les tubercules , ,ils ne lui sont pa» 
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moins applicables qu'aux autres. M^ Cruveillier ap<« 
•AnAtrmie P®^*® cancer les dégénérescences produites parles tis« 
paihologiq. $u8 squîrrheux et cérébriforme ou encëphaloïde qu'il 
regarde seulement comme des variétés l'un de l'autre^ 
quoique les différences qu'il admet entre ces tissus 
soient fort caractéristiques. Il parle, fidèle à son plan , 
des tubercules cancéreux, des dégénérescences cancé« 
reuses des organes et des ulcères cancéreux. Les dé** 
générescences par inflammation chronique peuvent 
aussi , suivant lui , se montrer sous la forme djs 
tubercules , contre l'avis de M. Bayle , qui a traité 
si parfaitement ce qui regarde ce sujet. Il regarde 
les tumeurs blanches , suite des entorses , les can- 
cers au sein , suite d'un coup , etc. comme produits 
par l'inflammation chronique; ce qui prouve bien, 
comme nous l'avancions tout à l'heure ^ que cette eà* 
pèce de dégénérescence ne peut être distinguée , 
puisqu'elle produit des résultats qui se rapportent à 
d'autres classes. On doit ensuite observer à l'auteur 
qu'il classe "là la cause de ces cancers, et non le 
tissu lui-même. Il regarde la méUnose , qui est un 
tissu particulier si remarquable , comme le résultat 
d'une dégénérescence inflammatoire , opinion qui 
' n'est basée sur aucun fait. 

La classe deuxième de la section deux^ dans la- 
quelle on parlé des transformations et des produc- 
tions organiques , dont il se trouve des analogues dans 
nos tissus , est traitée à part et en détail ^ et cette 
classe, la plus intéressante de toutes , forme la se-r 
conde partie de cet ouvrage , qui fera le su)et d'un 
autre extrait. 

La section troisième comprend les irritations , les 
atonies et la gangrène ^ qui forment chacune une 

'classe. 
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classe. M. Craveîlher, qui oublie toojoars que Ta- 
natomie pathologique est une science toute physique , Anatomie 
établit là des classes sur des phénomènes physiolo* paihologiq. 
jgiques; cequiestun grand inconvénient suivant nous. 
Je ne vois guëres que la dernière qui puisse rester | 

« 

parce qu'elle est fondée sur un caractère physique, 
facilement appréciable* On pourrait ajouter même 
que la gangrène n'est qu'une atonie extrême j ce 
qui réduirait à deux les trois classes proposées par 
M. Cruveilher. La premiëi^e classe de l'auteur fst 
> subdivisée en quatre ordres : ainsi , il parle d'irrita- 
tions nutritives^ qui sont celles qui ont lieu lori- 
que les parties prennent plus de volume ; de sécre«- 
toires , phénomène vrai dans les organes glanduleux» 
mais qu'il eût fallu appeler cxhalatoires, pour ceux qui 
n'ont pas cette organisation comme pour les mem- 
branes , etc. } d'hémorragiques , au sujet desquelles il 
avance n'en paS connaître qui aient pour siège les mem** 
branes séreuses , à moins, dit-il, qu'on ne donne 
ce nom aux exhalations sanguines de ces membranes. 
Que sont-elles autre chose 7 II croit qu'il y a déchirure 
dans le cerveau dans l'apoplexie } c'est une erreur f 
comme nous croyons l'avoir démontré dans nos tra- 
vaux imprimés sur cette matière. Le dernier ordre d'ir- 
ritation sont les inflammatoires. Dans la définition qu'il 
en donne , M. Cruveilher ne parle pas de l'afflux des 
liquides, qu'il regarde plus bas, et avec raison, comme 
le caractère le plus constant de cette espèce d'irrita- 
tion . En général , tout ce qui est dit sur cette classe 
est connu de tous ceux qui ouvrent des cadavres 
avec réflexion , et qui observent ; mais cela n'a jamais 
été imprimé , et cela est neuf pour beaucoup de per- 
sonnes. Je citerai surtout les considérations relatives 

Tom. LFIL aj 
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Sut irritations inflammatoires, L'aatear f parle ieê 
'^ inconvéniens des méthodes toniques dans beaucoup ; 

Anatomie , , ,. . ^ . , , 

païUologiq. de maladies muammatoires latentes, méconnues, su* 
- jet traité avec avantage par M. Broussais; des pneu^ ^ 
montes grises^ de celles ou le pus est combiné avec 
le tissu de l'organe pulmonaire. Il établit des propo- 
sitionssur le foie| considéré comme siège d'abcès. 
II. parle ensuite des métastases , sujet qu'il croit in- 
/Boluble dans l'état actuel de la science. 

La classe deuxième de cette troisième section est 
relative à l'atonie nutritivet II nous semble que l'au- 
teur l'eût mieux appelée atonie dans la nutrition. 
Elle est divisée en trois ordres : l'atonie partielle, dans 
laquelle il passe en revue l'atrophie des organes , le 
marasme, etc., l'atonie sécrétoire, qui comprend les 
«xhalations et sécrétions passives; et l'atonie hémor- 
ragique, qui a pour attribut celles de nature passiv-e. 
La classe troisième est relative aux espèces de gan- 
grènes. On y distingue celles par lésion d'organisa- 
^tion; celles par lésion de circulation ou de l'action 
nerveuse , qui rentre, suivant nous, dans la première 
espèce , puisqu'il y a lésion des parties qui les pro- 
duisent. On trouve de bons détails d'anat<miie pa* 
thologîque sur cet article. 

La quatrième section du livre que nous analysons 
p pour objet les fièvres et les névroses. Voilà encore 
une classe fondée sqr des maladies , au lieu de l'être 
sur des objets physiques , appréciables par les sens. 
Il n'y a plus ni fièvres , ni névroses dans un ca- 
davre , et cependant il faut pouvoir reconnaître les 
lésions qu'on y observe , et les classer dans un sys- 
tème convenu. On a d A pressentir que celui proposé 
par M. Cruveilher est loin d'offrir ce cadre ; mais ob- 
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iervons toujours qu'il vient !• premier , et que ce 
plan est très^difficile à éfablîr, seulement d'ane ma^* 
niëre un peu satisfaisante. D'ailleurs <, dans cette patbotos. 
pr/étendueclasse , Tanatomie pathologique n'inter- 
vient que pour constater l'absence des lésions orga^ 
niques. Il paratt que ces maladies de Joute la sub'^ 
siance, comme Je disait Stoll, n'altèrent point la partie 
solide de nos tissus. Les humeurs paraissent être le 
siège des altérations qui en sont la suite. Mais nous 
sommes encore à Tenfance de Tart sous ce rapport ; 
et quoique les anciens aient publié des milliers de 
volumes sur l'humorisme, il nous manque un traité 
qui nous décrive les altérations morbifîques dentelles 
sont susceptibles; ce qui formerai tuu complémentné' 
cessaire de l'anatomie pathologique. On observe pour- 
tant parfois quelques lésions des solides dans les âèv^es; 
mais elles rentrent dans celles des autres classes, et ne 
peuvent en constituer une. Ainsi , on pense que lasub- 
slance cérébrale est quelquefois ramollie dans Ta*- 
taxique; il y a souvent phlogosede quelques parties; 
mais celadépenddes phénomènes qui les compliquent. 
Dans la fièvre désignée sous le nom à'entérO'-mé* 
sentêrique y on a vu les glandules des intestins gros* 
sies de volume. Ce phénomène est loin d'être particu- 
lier à une espèce de fièvre. Je l'ai observé dans plu- 
sieurs maladies fort différentes; il est très-commun 
dans la phthisie. Quant* aux névroses , la plupart 
sont sans lésions organiques; mais dans quelques cir- 
constances , on en rencontre sur le trajet des nerfs 
affectés. Cette absence d'altération de tissus dans 
les fièvres et les névroses prouve qu'il y a de gran- 
des analogies entre ces deux classes de maladies; 

33. ^ 
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■ I II observations dé)à faites par beaucoup de praticiens, 
Anatomie ^ "°^ ëpoque OU Tanatomie pathologique n'avait pail 
p«ibo!ogiq, encore éclairé la médecine de son flambeau* 

Telles sont les généralités sur Tanatomie patbolo« 
gique et sa classification , formant la première partie 
de l'ouvrage de M. Cruveilher.' Nous sommes lois 
d'avoir discuté tout ce qui nous en a paru suscep* 
tible ; mais cela eût exigé un espace plus grand que 
celui qu'il y consacre lui-même ; car ce qui a élé dit 
jusqu'ici n'occupe que les cent trente-six premières 
pages du premiervolume. Dans le reste et dans le sui- 
vant, qui forme la seconde partie de son travail , il re- 
prend une portion de la seconde section , les irans^ 
formations et les productions organiques^ qu'il traite 
en particulier. Nous en ferons la matière d'un se« 
cond extrait , oii nous examinerons franchement ce 
qu'il y a de bon et de défectueux dans ce traité. 
On remarquera que cet essai d'anatomie patholo- 
gique , déjà si intéressant , est loin d'étr^.complet ^ 
puisqu'il ne renferme que l'exposition des quatre 
classes générales , et le détail de la seconde en par- 
ticulier. 

F..V. MiRAT. 



De la vertu de Vopium dans les maladies véné'^ 
viennes , par Joseph Pasta ; traduit en français 
par M. Brion , médecin à Lyon , et publié en 
]8i6. — Extrait fait par M. Culebier, neveu. 

De la Têria Pasta a écrit sur les effets de l'opium dans les ma- 

del'ratnm jadies syphilitiques , en 1788 , c'est-à-dirè à une 

l^ilif. époque oU les observations et les expériences d'A- 
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lexandre Grant , ie Michaëlis , avaient dirigé les es- 
prits vers remploi de ce médicament contre une ma- jj^ ^ ^^^^^ 
ladie affreuse. En effet , de 1779 j^isqu'en «1794 , plu- àe Topium 
sieurs écrits ont paru sur cette matière: en Angle- pUiiû. 
terre , Saunders , Henri Cullen, Nooth , Welstér ; en 
Danemarck , Sibbern , Tode ; en Suéde » Hagstroom; 
en Italie , Gherardini ,Pasta, Franck; en Allemagne, 
Althof ; en France , Merlin , Carrëre et notre con- 
frère M. Marc , ont publié des observations qui at- 
testent que l'opium a été employé avec succès dans 
une multitude de cas de maladies syphilitiques re- 
belles. Depuis cette époque , les observations ont été 
moins nombreuses ; et , jusqu'à M. Brion , qui nous 
donne aujourd'hui la traduction d'un écrit publié en 
italien , en 1788 « je ne connais aucun auteur qui ait 
accordé à l'opium de propriétés directement anti- 
vénériennes. Les auteurs sont purement historiens 
sous ce rapport , et ajoutent que leur pratique n'a 
point confirmé les espérances et les assertions des 
médecins anglais à ce sujet. 

Les motifs qui ont dirigé M. Brion ont été de réha« 
biliter , en quelque sorte , un remède qui , entre ses 
mains, a eu le plus grand succès. Il annonce que, peu 
d'années après la publication du mémoire de Pasta , 
il en eut connaissance > et qu'il eut bientôt l'occasion 
d'en vérifier le contenu. Il a , dit-il , constamment 
employé depuis ce médicament dans les mêmes cir- 
constances que celles dans lesquelles Pasta l'admi- 
nistrait, et avec un succès tel, qu'il a eu lieu de s'é« 
tonner qu'il ne fût pas plus communément répanda 
dans la pratique. Il a voulu , d'après cela , faire re- 
vivre les observations de Pasta ^ oubliées , ajoute le 
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traducteur, depuis 1788 , et qui méritent cependant 
ttfute l'attention des gens de Tart. 
«le l'opium Or» voici quelles sont les observations de Pasta; 
c!.»r.i U ly- YQyg jugerez de leur mérite dans le cas en question. 
Première observation. -— Un gentilhomme , après 
avoir passé par les grands remèdes pour une syphilis 
confirmée , conserva une céphalée des plus vives. On 
lui administra l'opium , qui fut porté jusqu'à la dose 
de 5o et même 40 grains par jour. Il fut guéri au bout 
de cinquante jours , après-avoir pris 800 grains d'«- 
pium. 

Deuxième observation. •— Encouragé par ce suc- 
cès , Pasla donna l'opium à la dose de 5 grains par 
)Our, incorporés à un extrait de gayac , à un che« 
valier , ajSecté depuis un an et demi d'une gonorrhée.* 
Au bout de vingt-quatre jours , le malade fut débar- 
rassé de son incommodité. Pasta ne dit point si le 
malade fut traité ou non par le mercure; il dit seule^ 
ment qu'on avait employé les meilleurs moyens pour 
se rendre maître de son écoulement. 

Troisième observation. — Un résultat tout sem- 
blable eut lieu chez un autre malade , qui avait depuis 
trois ans un suintement gonorrhéique. Il prit 4 grains 
d'opium par jour, mais pendant plus long-temps que 
le précédent. 

Quatrième observation. — Voici maintenant une 
gonorrhée inflammatoire et cordée : elle tourmentait 
depuis huit jours le malade qui la portait: l'opium fut 
administré à la dose de 2 grains dans la conserve de 
casse , puis dans le rob de sureau. La dose en fut suc-* 
cessivenient augmentée jusqu'à 8 grains en vingts* 
quatre heures* Le malade fut çuéri en cinquante 
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)oar8 , après avoir pris 160 grainto d'bpium , toujours 

uni au rob de sureau. * vw. 1 . 

De U Tel ta 

Cinquième observation, — • Une femme d'un cer- de.rojpium 
tain âge avait des ulcères à la vulve, des crêtes, pbUU* 
des condylômes autour de l'anus. Le traitement mer- 
curiel n'ayant point eu de succès, Pasta eut recours 
k l'opium , sans négliger les mojiens locaux. Après 
avoir pris % grains d'opium , avec une forte décoction 
de salsepareille , pendant quarante-cinq jours , la ma« 
lade , contente de son état, voulut sortir de rhôpitaU 
On apprit par la suite qVelle se portait bien. 

Sixième observation. «— Un homme, d'un âge 
moyen , avait un bubon ouvert dans l'aine droite^ 
un ulcère à la gorge', un autre au gland , des rha- . 
gades à la paume des mains, et des pustules répan« 
dues sur tout le corps. Il avait été traité par un homme 
de l'art , maison ne savait comment. 

L'opium fut administré à la dose de 2 grains deux 
fois le jour , avec une décoction de roseau des mon- 
tagnes^ on fit faire en même temps des lotions opia* 
tiques. Le malade fut guéri au bourde deux mois : 
il fut gardé à l'hôpital , sans faire aucun remède , 
pendant quelque temps , pour s'assurer de la gué« 
rison ; enfin , il sortit très-bien guéri. 

Septième observation. '^ Va cuisinier, d'un âge 
mÂr , avait des douleurs aux malléoles , et un engor- 
gement depuis le jarret jusqu'aux orteils. Il avait 
pa^sé , dit l'auteur , par an fatras.àe traitemens aussi 
longs qu'inutiles. Il prit 200 et plus de grains d'o« 
pium dans l'espace de cinquante jours : il fit des lo- 
tions avec de l'eau tenant de l'opium en solution , et 
il fut parfaitement rétabli au boiit de ce temps. On 
' 'joignit à l'opium la décoction de salsepareille» 
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Huitième observation. — - Un malade , affecte ie 

^ . douleurs ostéocopes trës-aiguëa , fut guéri après avoir 

'deropium pris 200 grains d'opium en quarante-six jours. On 

phiils. *^* '^^ ^^' point qu'il eût pris ou non des anti-vénériens. 

Neuvième observation, — Une jeune femme avait 
depuis long-temps un écoulement qu'elle regardait 
comme leucorrhoïque y mais que Pasta jugea être vé- 
nérien , sans toutefois dire les raisons qui lui firent 
porter ce jugement. Il dit seulement que cette go— 
norrbée causa d'abord une grave douleur de tête , 
puis une petite toux | ^i/i menaçait la malade de 
-phthisie. Les circonstances oii cette jeune femme se 
trouva y empêchèrent de donner d'autres remèdes que 
l'opium ; il fut mis en usage , et la malade guérit. 

Yoilà les observations de Pasta. Dans une note 
annexée à son travail , il ajoute qu'il aurait pu pro* 
duire un pareil nombre d'observations, dans lesquelles 
l'opium n'a pas été suivi du même succès ^ mais qu'il 
les passe sous silence , pour éviter de trop nom* 
brcuses descriptions : il lui suffit de prévenir le lec^ 
teur que les boas effets de l'opium ne sont pas cons- 
tans. Il est pourtant persuadé qu'il ne peut faire de 
mal y étant manié par un médecin prudent* Il avoue, 
au reste , que ses observations peuvent donner lieu à 
des exceptions], si l'on réfléchit aux traitemens mis en 
usage avant celui de l'opium ; traitemens qui ont pa 
coopérer à la future guérison. 

Pasta termine son opuscule » en disant avec Franck: 
Quiquidjit , in eo positi sumus , ut mereatur apiunt 
ulterius à medicis in experientiam trahi. 

Peut-on reconnaître dans les observations du mé- 
decin italien dont on vient de faire l'analyse , les 
caractères qui constituent nne bonne observation? 
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Et son t^ elles capables d'entratoer la çohvictioTi? Cest 
ce que les médeciossont sans cloute loin Je penser avec fy^ ^ ^^^^^ 
moi. Les réflexions qui terminent Topuscule de Pasta <î« l'opium 
peuvent en quelque sorte servir de conclusion aux phiUs. 
faits qu'il rapporte. 

On a expérimenté, il y a trois mois, l'opium à Thâ- 
pital des vénériens , oii l'on a essayé , avec la bonne 
foi qui caractérise des hommes dégagés de toute pré* 
vention quelconque , tous lés remèdes , même secrets » 
qui ont été proposés depuis vingt ans contre la sy- 
philis. Voici le résultat sommaire des épreuves : neuf 
malades dans l'âge de 18 à 3o ans , atteints de symp- 
tômes primitifs de syphilis , tels que chancres , écou- 
lemens blennorrhagiques ^.pustules humides , végé- 
tations y engorgemens glanduleux peu considérables, 
ont été soumis au traitement par l'opium pendant 
trente-six jours. Ce médicament a été donné en pi'- 
lules , à la dose de 4 grains par jour | après avoir com« 
mencé par un grain. Deux malades attaqués , l'un de 
chancres superficiels , Pautre d'une inflammation des 
testicules , suite de blennorrhagie , ont été guéris au 
bout de quinze à vingt jours de traitement; chez 
quatre malades , affectés de pustules ,' de chancres 
avec phimosis , de végétations , il y a eu de l'amélio* 
ration au bout de trente-six jours; chez trois malades 
atteints de chancres et de bubons , d'abord mobiles 
et indolens , il y a eu exaspération des symptômes , 
surtout des bubons ^ qui ont acquis un volume con^» 
sidérable 1 et ont suppuré. Un pareil nombre de ma- 
lades , ayant les mêmes symptômes , a été mis à l'n* 
sage d'une tisane , et on a eu les mêmes résultats 
k peu près que ceux qui ont fait usage de l'opinoi. 
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■ Je remarque qde tous ces malades n'avaient point 
|v I employé de mercure avant d'entrer à ['hôpital, 

de t'opiuia Ces faits y accompagnés de beaucoup d'autres, sont 
phîliii. P^u propres a disposer en faveur de i opium, comme 

anti-vénérien exclusivement. Certes , il faut expéri« 
menter long-temps , lorsqu'on a à examiner un point 
de doctrine aussi important. Il s'agit de la destruc- 
tion d'un poison qui attaque principalement les sources 
de la vie , et dont on ne connaît pas encore bien les 
effets consécutifs ; d'un virus dont la marche a na 
caractère tout particulier , et qui ne peut être com« 
paré à aucun autre. Les recherches ne peuvent être 
trop multipliées , les expériences trop répétées sur la 
thérapeutique de la syphilis. En général , le mercure 
est , dans l'état actuel de nos connaissances , le re- 
mède qui mérite le plus de confiance; heureux , s'il 
la justifiait toujours , et si , par son moyen, on parve- 
nait à guérir dans tous les cas ! 

Si, avec les praticiens , d'après l'état actuel de la 
science , je refuse à l'opium des propriétés directe^ 
ment anti-vénériennes , je suis loin de penser que ce 
médicament est tout à fait inutile ^ je le regarde ^ 
au contraire ^ comme un moyen indispensable dans 
une foule de cas , comme adjuvant (i) : il dispose par- 
faitement le sujet à recevoir l'action mercurielle f 
comme il fait disparaître , après un traitement mer- 
curiel prolongé , des symptômes opiniâtres ; ce n'est 
4]ue dans ce sens que l'opium est anti-véaérien. 

L'opium peut fournir matière à des considérations 
du plus haut intérêt , et dont je pourrai m'occuper 
quelque jour. 

(i) Foyez à ce sujet un excellent mémoire de M. Couecou , 
dont ta Sociëté de médecine de Paris déplore la perte récente^ 
(/o unml général de médecin^ , tom . 3. ) 

{^Vote du Rédacteur. ) 
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V art de formuler^ éC après rétaî actuel de la science ', 
par A. Ë. C. LttuiiiLART'D* Ataignt > docleur^-mé" 
decin de la faculté de Paris ^ etc. 1816. Paris , ^ 

chez Gabon et Crochard, //i-i6y petit-^romain f 
2&^ pages ^ 

L'ÀtTfcuR me parait avoir saisi au juste l'objet ■■ 
de son travail. L'art de formuler doit consister dans ^'*|"' ^« ^"^ 
la manière exacte de doser et de coordonner les in- 
grédiens d'une -ordonnance ou prescription : c'est le 
but que M, d*AvRioNT me semble avoir pleinement 
atteint. A mon entrée dans l'exercice de ma pro- 
fession 9 je me souviens qu'à l'appui des études de 
matière médicale, il me restait à trouver un rudiment^ 
tel que le nomme notre auteur , « oii l'on pût recon* 
» naître la plupart des substances médicamenteuseS| 
p surtout celles que l'on fait prendre à l'intérieur , 
9 dosées et mélangées , sous toutes les formes ma« 
• gistrales , d'après des règles et des raisonnemens 
» aussi simples que précis. » 

Une telle méthode n'a pu venir à mon secours 
dans aucun des livres que j'ai cherché à consul tef 
à cette époque de mes premiers essais en pratique* 
Le livre, si répandu , de Gaubius , le methodus ton" 
climandiformulas m*a paru avoi r absol u men t trora pé 
son titre , de même que tout ce qui m'est tombé 
depuis sous la main , sur l'art de formuler. M. d'A-*» 
TAiGNY n'a trouvé, comme moi , dans les écrits de 
ce genre, que des exemples de chaque espèce de for^ 
mule , mais point de base dans les détails du choix 
et de l'application des remèdes j point de motifs pour 
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bien assortir ce qui doit composer une prescription ; 

L'aîtdef *D un mot , point de me'thodc. 

muler. X mon début dans la carrière, je. pensais qne 

Tart , proprement dit, de formuler y existait > sinon 
dans les livres , du moins dans de bonnes traditions : 
c'est à cette dernière source que j'ai tâché de puiser, 
en fréquentant quelques pharmaciens éclairés , 
dont Tobligeance consistait à me faire cooc^parer ^ 
des unes aux autres, les ordonnances régulières ou 
défectueuses qu'ils avaient à exécuter. La leçon était 
prise dans la critique même de la ckpse ; et toutes 
les conséquences dont j'avais à me pénétrer partaient 
de cette masse de lumières, qui découle des opéra-* 
lions pharmaceutiques , et qui sert à inculquer la 
vraie méthode de formuler. 

Si les souvenirs dont je fais part au lecteur ont 
quelque intérêt, je déclare que c'est la préface très- 
courte et très - judicieuse de M. d'AvRioNT , 
qui me les a rappelés. Les prolégomènes , suivent 
en 14 pages, et sont d'autant plus remarquables, que 
l'auteur écrit , non pas dans l'esprit de J'homme qui 
possède son sujet , mais suivant le besoin qu'il a 
d'en instruire les autres , en procédant des notions 
les plus élémentaires , et des idées les plus simples , 
aux combinaisons et aux calculs de l'art qu'il veut 
enseigner. Afin de faire sentir la justesse àe sa 
dialectique, il me suffit de citer un de sesdocumens. 
« J*ai marqué , dit-il , pour chaque substance , 
w la dose que peut en prendre , pendant les vingt- 
i> quatre heures, un adulte , de dix^huit à soixante 
» ans. On administre les deux tiers de cette quan- 
» tité , depuis douze jusqu'à dix»huit; la moitié 
» depuis sept jusqu'à douze } le quart dans les années 
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^ au-dessous^ et seulement lehuitiëme pour les en(^n«i 

M de quelques mois. Le tempérament des sujets L'ait de for* 

1) fait au reste beaucoup varier ces règles qui ne ™"**'* 

» sont qu'approximatives et générales ^ les remèdes 

» évacnans ^ par exemple , doivent être prescrits 

n avec précision; il faut donc toujours consulter 

» les malades , pour savoir à quelle dose les purgatifs 

» agissent sur leurs premières voies. » 

Voici la division de Toùvrage : i^. boissons; 
7?, aposèmes ; 3®. alcobols , teintures , vins et vi- 
naigres ; 4°. huiles médicamenteuses ; 5^. sirops et 
miels; 6®. eaur distillées; 7^. potions , mixtures, 
juleps et loochs ; 8*^ sucs', extraits, pulpes, con- 
serves, pâtes et pastilles; 9^. poudres, opiats , 
électuaires et tablettes ; 10^. pilules et bols ; 1 1^. tous , 
les remèdes externes. 

La table des matières , en 28 pages , est rédigée 
avec beaucoup de soin ; c'est là clef du livre ; elle 
indique toute espèce de substances siinples ou pré** 
parées k leurs diverses cases , pour les formes , pour 
les doses, et surtout pour les assortimens. 

Rien ne m'a paru manquer à l'utilité de ce manuel^ 
dont je ne serai point surpris de voir promptement 
se répéter les éditions. Je n'y trouve que deux ou 
irois passages à relever , comme tenant à l'excès 
du scepticisme. Pourquoi mettre sur la même ligne 
l'arsenic et le phosphore, quant an même danger 
de les employer? Il me semble prudent d'avertir les 
jeunes médecins qu'ils aient à se défier de l'arsenic ^ 
dont quelques praticiens très-exercés ont cependant 
fait des essais dignes d'attention. Mais les expériences 
acquises sur les propriétés énergiques du phosphore 
sont bien autrement rassurantes , dans l'état actuel 
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ie la science , que Fauteur , an frontispice de son 

I "m t de for- ^^^^^ ' ''^^' propose d'avoir en vue. Je l'invite à 

iDuler. consulter )e Journal général de médecine à différentes 

époques , et , en dernier lieu , le tome 56 « p. 296 , 

sur l'efficacité du phosphore dans le traitement de la 

paralysie. 

1^. d'Avrigny a fort à propos rejeté de son livre 
les remèdes qu'il appelle repoussons: mais faut-il^ 
avec lui, considérer ainsi les cloportes? Je ne le 
pense pas ; ces insectes sont» de tout temps y en pos- 
session de la confiance de bien des observateurs. Le 
célèbre Bouvabt , qui n'était pas toujours crédule , 
n'en faisait de cas , ni en poudre , ni à petite dose i 
cependant , sous cette forme , il recommandait d'en 
user en plus forte proportion que celles usitées dans 
la pratique vulgaire. Pour les cloportes en vie , i\s 
lui paraissaient bien préférables à employer en 
potion j au nombre d'un ou de deux cents , broyés 
dans quelques sucs : il faisait ajouter k la colature 
le sirop des cinq racines. 

J'aperçois encore le sirop de Cuisinier assimilé 
au sirop de Belet i ce n'est pas la même chose ^ et 
}e pense qu'à ce sujet , il est bon de consulter le recueil 
des mémoires de l'ancienne société royale , ainsi que 
le Journal général de médecine , afin de fixer les 
idées sur la véritable préparation du sirop de Cuisi- 
nier I sans mercure , et sur ses vertus. 

. (R. C. ) 
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Rapport sur le même ouvrage ; par Ca.-P.-L. de 

Gardanvi. 

( Lu à rAcadémie de médecine de Paris , le i3 

août 1816 (1). 

Parki les nombreuses difficultés qui reistent à 
vaincre aux médecins nouvellement reçus, la com- L'art de for- 
position de la formulé en est une sans contredit. * , 
En effet, ii est rare qu'ils aient occasion, dans le cours 
de leurs premières études médicales , de se mettre au 
fait de cette partie essentielle de Fart de soigner les 
maladies ; ce n'est que quelques années après , lors« 
qu'ils commencent à voler de leurs propres ailes , 
qu'ils sentent le besoin indispensable de connaître 
exactement les doses des diverses substances qu'ils 

I 

doivent employer dans leur pratique : alors ils cher^ 
client en vain la dose exacte d'un médicament, la ma- 
nière la plus convenable de s'en servir; ils feuilletent 
de gros volumes , qui ne leur apprennent que des gé- 
néralités , et ils sont souvent réduits à piller 011 ils 
peuvent un certain nombre de formules qu'ils trans- 
crivent sur un agenda , pour les administrer à la pre- 
mière occasion. De là nait une routine ignorante : 
on a les mêmes ordonnances dans la tête, et on ne 
peut jamais les varier. 



■ipi 



(1) ^ous axions livré à Timpression Tarticle qu'on vient de 
lire , lorsqu'on m*a remis ce rapport , dont la lecture doit en- 
core intéresser , à cause des observations critiques qu'il ren- 
ferme. Le lecteur voudra bien passer par-dessus quelques lé- 
cOres répétitions qui s'y trouvent contenues. 

(Note du Rédacteur.) 
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M. d'Avrigny ayant senti la nécessité de rompre 
U def r- ^ttc mauvaise coutume, â livré au public un ouvrage 
muler. intéressant, et qui sera d*une grande utilité aux nou* 

veaux praticiens. Par son traité , que l'on peut re— 
garder comme un supplément avantageux aux ma- 
tières médicales connues » un jeune médecin ne se 
conduira plus en routinier; il se rendra maître de 
la formule; il n'aura jamais d'ordonnances faites 
avant que de voir un malade ; et il ne les compo« 
sera qu'après avoir porté son jugement sur la mala- 
die : c'est \k , je crois , le but que s'est proposé 
M. d'Avrigny, 
Je passe à l'analyse de l'ouvrage. 
L'auteur , dans les prolégomènes , donne de très- 
bons préceptes sur la formule; mais je ne puis parta* 
ger son opinion , lorsqu'il dit : « Toute formule doit 
t» être rédigée dans la langue usitée au lieu oii l'on 
» se trouve , à moins qu'il ne soit nécessaire de ca- 
I» cher au malade les remèdes qu'on lui donne, i» Je 
crois qu'il est toujours convenable que le malade 
ignore ce qui lui est prescrit ; et j'ajoute qu*il doit 
même prendre aveuglément ce qu'un médecin lui a 
ordonné. Les prescriptions en langue latine offrent 
tous les avantages que l'on peut désirer : ignorance 
de la part du malade des termes usités; difficulté de 
retenir les mots , par conséquent moins de paroles 
indiscrètes ; avantage immense de faire la médecine 
dans tous les pays. Mais je rentre dans son sens, 
lorsqu'il veut que chaque prescription soit écrite sur 
une seule ligne et sans aucune abréviation ; que les 
doses soient exprimées en toutes lettres. Combien 
n'éviterait-on pas d'erreurs, si tous les médecins agis- 
saient ainsi ! que de faux frères seraient épouvantés , 

a'ii 
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s'il leur fallait écrire une formule en toutes lettres ■T**— ^ 
et en langue latine! Leurs ordonnances seraient bien I/hh defor« 
curieuses , si ) en juge par celles que je 8o|s a ménie ■""*"• 
cle voir quelquefois. 11 faut espérer qu'une loi sa- 
pera bientôt cette multitude d'ineptes qu'enfanta et 
que protégea la révolution , et qui exercent aujour- 
d'hui avec impudeur et arrogance. 

L'ouvrage est divisé en onze chapitres. Dans le 
premier , l'auteur traite des boissons, ainsi que des ti« 
sanes , des émulsions , des bouillons et des eaux mi- 
nérales. £n parlant de ces eaux , M. d' A vrigny avance 
sans aucune modération , que les chimistes sont par* 
venus à les imiter exactement; que les eaux miné- 
rales artificielles ou factices ont absolument les mêmes 
vertus que les eaux naturelles; et il ajoute <( que le 
M voyage qu'on est obligé de faire pour aller prendre 
» les dernières sur les lieux, peut seul apporter 
>» quelque différence dans leui^ effets. » ^ 

Certes, je révère autant que tout autre les noms 
célèbres de nos chimistes ; j'admire leurs brillant 
travaux , les nombreuses découvertes qu'ils ont faites; 
je leur accorde, et je ne puis même faire autrement, 
le mérite de pouvoir imiter autant que possible la 
nature } mais si je juge d'après le peu de rapport et 
d*exac(ilude qui existent jusqu'ici entre les diverses 
analyses des eaux minérales naturelles, je ne puis 
croire qu'un chimiste composera, par exemple > une 
eau de Bourbonne parfaitement semblable à celle 
que l'on prend à la source même. S'il était vrai qu'il 
n'y eàt que le voyage qui pût apporter quelques dif- 
férences dans les elfels des eaux minérales naturelles 
ou factices^ on n'aurait, pour détruire ces différences^ 

TomeLni. 34 
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qu'à faire voyager un malade qui doit pretidrc ou 

L'art de forr 9"^ » P"^ '^^ ^^"* ^^ Tivoli. 

liiuler. Les boissons sont divisées en deux classes. La pre- 

mière renferme les boissons stimulantes ou toniques , 
et elle se divise elle-même en deux ordres. Le premivr 
ordre renferme les boissons toniques ou stimulantes^ 
le second ; les boissons stimulantes spéciales: par le 
mot spéciales , M. d'Avrigny entend propres à tel ou 
tel système. 

La deuxième classe comprend les boissons séda- 
tives ou atoniqucs; elle est divisée également en deux 
ordres. Le premier renferme les boissons sédatives 
générales^ lesecond, les boissons sédatives spéciales... 
Dans l'une et l'autre classes, la division des ordre? 
est fort bien établie , les médicamens Irës-bien classés 
et dosés. L'analyse chimique des eaux minérales est 
conforme à celle que l'on observe au dépôt des eaux 
minérales de Tivoli. J'ai fait connaître mon opinioki 
à cet égard , et ceux qui ont été de mon avis, auraient 
désiré une analyse d'eaux naturelles fai|e à la source 
même. En vain m'ai léguera- t-on que les eaux factices 
de Tivoli sont composées d'après une analyse sévère 
des eaux minérales natui elles. Loin de moi toute 
idée de déprécier un établissement aussi utile , et 
qui peut être d'un grand secours dans divers cas ! 
Toutefois, je n'enverrai jamais un malade à Tivoli , 
à moins qu'il ne soit dans l'impossibilité de se trans- 
porter aux sources mêmes des eaux minérales que 
j'aurais cru devoir lui ordonner; je ne lui ferai ja-* 
mais boire d'eaux factices tant qu'il en existera de 
naturelles: je n'emploierai donc les eaux minérales 
de Tivoli que comme un moyen secondaire , dont on 
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peut y je ]e répète , tirer un grand avantage dans 
certaines circonstances (i). L'ait de fov 

Le deuxième chapitre comprend les apozèmes; le ^^^*^^' 
troisième, les alcohois , les teintures , l«s vins et les 
vinaigres médicamenteux; le quatrième traite des 
builes médicamenteuses; le cinquième, des sirops et 
des miels ; le sixième, des eaux distillées ; le septième ^ 
€[ui renferme les potions, les ftiixtares, les juleps, 
les toochs , est parfaitement conçu. 

Le huitième chapitre contient les sucs , les es* 
traits , les pulpes, les Conserves , les pâtes , les pas- 
tilles ; le neuvième, les poudres , les opiats , les élec-' 
tuaires , les tablettes ; le dixième , ies pilules et le^ 
bols :' ce chapitre , remarquable par l'esprit d'ordre 
qui y règne, termine les remèdes internes. 

Le onzième et dernier chapitre renferme les re* 
mèdes externes. M. d'Avrigny , procédant toujours 
du simple au composé, commence par les fuiniga- 
lions , et parle ensuite des vapeurs , des bains , des 
douches, des fomentations^ des injections, des lave* 
mens , des linimens, des cataplasmes, des onguens, 
des cérats , des pommades , des emplâtres , des pou* 
dres et des sachets , des masticatoires et des caus-* 
tiques. 

Quelques personnes trouveraient peut-être les la-» 
vemens et les masticatoires plus convenablement 
classés parmi les remèdes internes; en effet , ri nous 

(t) Je ne partage p:»s entièrement l'opinion ile M. G-rdanné , ' 
touchant les eaux minéraltts factices La possibilité tie les 

£ rendre en toutes saisons , et de les varier à TinEni , suivant 
;s imltcaiions m* Itipliees aui peuvent ^e présenter dans le 
cours d'aune mal idie , ofFre aes avantages b^en précieux. Les 
eaux minérales factices doivent être considérées comme des 
potions ou des bains composés suivant Texigeuce des cas. 

^Nolc du Rédacteur, ) 
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m^ semble que toal médicament introduit dans une ca- 



L'art de for- vité intérieure , constitue le remède interne. 

muler. g^^ ^^l^j ^ j'^^uvrage de M. Lœuillart-d'Avrigny est 

bien traité > on y trouve réunis Tordre et la méthode, 
la précision et la clarté^ le savoir et la modestie. 
Mon unique désir serait (s'il m'était permis d'en 
avoir) que M. d'Avrigny , dans une nouvelle édition j 
retranchât plusieurs médicamens qui n'ont aucune 
vertu, comme, par exemple, la plupart des aanx 
distillées ^ etc. ; qu'il fît une section séparée, dans 
laquelle il indiquerait les médicamens simples ou 
composés, préconisés pour telle ou telle affection 
par les médecins les plus connus , dont cependant 
refficacité n'est pas encore assez constatée , mais qui 
pourraient devenir par la suite de quelqu'avantage 
pour l'art*. Je voudrais encore qu'il donnât égale- 
ment plus de développement à son ouvrage; alors il 
serait sans doute consulté par les jeunes médecins , 
comme par les hommes recommandables qui ont 
vieilli dans l'art sublime d'Hippocrate. 



Eloge (TAmbroise Paré , ouvrage qui a remporté 
le prix , au jugement de la Société de médecine 
de Bordeaux j par leD^. Vimont. Broch, in-S**. 
de 60 pages , ayeà. cette épigraphe : 

Quo nihil majus meliusve terris fata donavêre. 

(HoRAT. , Od, a, lih. 4) 

Eloge d'Ain* AwBRoiSE PaR^ fut toujours un de mes saints, 
'^t)iie Paré, qu'on me passe cette expression ! Dès mes premiers 
pas dans la carrière médicale, j'ai contracté pour 
ses ouvrages un goût que le temps et la réflexion 
n'ont fait qu'augmenter ; son génie , son bon sens , 
ses vertus , ses immortels travaux étonnent toujours 
}e lecteur attentif. Il n'y à pas jusqu'à son style naïf 
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et piquant , comparable à celui de Moutaîgne ^ soii 
contemporain , qui n'intéresse et ne charme : aussi p. ,, . 
Paré a-t-il été proclamé , même de son temps, le restau- bioiee Paie, 
rateur de la chirurgie française. Il a tellement reculé les 
bornes de la science, su r certains points, que depuisi 1 ui 
on n'a guère été plus loin. Déjà plusieurs sociétés sa- 
vantes, si je ne me trompe, avaient proposé son éloge, et 
le discours que nous annonçons a été couronné , il y 
a deux ans , par la société de médecine de Bordeaux. 
L'auteur , après avoir donné quelques détails sur les 
premiers temps de la vie de Paré, le fait voir ensuite 
entrant dans la carrière , et s'y avançant à pas de 
géant. La chirurgie, à cette époque , était plongée 
dans 'l'ignorance et l'abjection ; mais elle brilla d'un 
éclat extraordinaire , aussitôt qu'elle fut enrichie des 
découvertes de ce grand chirurgien. Tâchons d'en 
donner une idée. Le traitement des plaies d'ar- 
mes à feu a été l'objet constant des méditations 
d' Ambroise , et ce n'est pas un des moindres titres de 
sa gloire. On sait à quel point il le perfectionna ; ce 
qui lui arriva au siège de Turin ; la manière dont 
il s'y prit pour avoir le secret d'un chirurgien de 
cette ville , qui avait une huile propre à guérir ces 
plaies : c'était l'huile de petits chiens. Il enseigna 
la manière de panser méthodiquement un membre 
fracturé. Il reconnut , le premier , la luxation 
de l'extrémité sternale de la clavicule, et sut dis- 
tinguer , avec une rare sagacité j la fracture du 
col du fémur d'avec la luxation de cet os , distinc- 
tion qui n'avait pas encore été faite. Son esprit ëmî« 
nemment observateur lui fit aussi apercevoir que les 
muscles concouraient efficacement à la réduction de 
beaucoup de luxations. M. Yimont prétend que 
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B l*On doit encore à Paré la inëfhodie d^opercr Tane- 



P\ ->«i'A ^risïne , atlribuëe à Hunier j et le passage qu'il rap- 
hïone Paré, porte en note , nous a paru assez précis. Mais ce 
qu'on ne contestera pas au fondateur de la chirurgie 
moderne , c'est son procédé pour la ligature des ar- 
tères , moyen aussi simple que certain. Qui pourrait 
ignorer les clameurs excitées à cette occasion par l'i- 
gnorance , la prévention et l'envie! Les deux Fa- 
brice eux - mêmes ét;rivirent contre Parc. Cet il- 
lustre chirurgien perfectionna aussi beaucoup le 
traitement des maladies des yeux. îl décrit avec 
détails l'opération de ia cataracte par abaissement. 
« £t estant abaissée , la lui faut laisser , la te- 
nant sujette de l'aiguille, par Tespace de - dire 
une patenostre , ou environ , de peur qu'elle ne 
remonte ; et pendant faire mouvoir vers le ciel l'œil 
malade. » Scarpa a rendu hommage à l'excellence 
des préceptes de notre maître. L'extrême mobilité 
de la langue fit penser à Paré que les plaies de cet 
organe ne pouvaient bien se guérir que par une 
suture sanglante ; et Texpérience a toujours prouvé 
que ce procédé est le seul à mettre en usage. Il dé- 
couvrit également la nléthode d'achever la section 
d'un nerf, Iorsqu*étant incomplète, il en résultait 
des douleurs très-vives Si l'on en croit Lévret , le 
forceps a été imaginé d'après la cuiller inventée par 
Ambroise Paré ; on doit aussi , d'après M. Yimont , 
lui attribuer l'invention du. serre-nœud, que Des- 
sault à ajouté aux instrumens dont il se servait pour 
la ligature des polypes. On connaît l'histoire de la 
demoiselle Dartreuse, dont la cure fut entièrement 
due aux talens de Paré, ainsi qu'une foule d'observa« 
lions de ce genre , répandues dans les œuvres de oet 
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homrrie étonnant. Il sera aisé maintenant de conclure 
que Paré fit faire à la chirurgie d'immenses progrès, Eloge d*Am. 
et qu'il Ta tirée du chaos. Mais si ses découvertes liioikePaié. 
et ses talens lui acquirent une immense réputation ^ 
il sut aussi se concilier l'estime et le respect de ses 
contemporains. On trouve dans la vie d'Âmhroise 
' Paré une foule de traits dignes de remarque. Le 
docteur Yimont n'a point oublié les principaux, et 
nous lui en savons gré. Nous sommes pourtant^fâ- 
chés' qu'il compare cette vie à un brillant parterre j 
ou les présens de Flore se disputent nos regards et 
notre amour. Quel rapport peut-il y. avoir entre la 
vie d'un chirurgien et un parterre? Nous ne citerons 
pas l'anecdote , si connue , du siège de Metz; car oii 
est le chirurgien qui pourrait l'ignorer? L'auteur 
de réloge la raconte avec tout l'intérêt qu'elle ins- 
pire; puis il ajoute ; « £h quoi! les Muses ne se 
sont point emparées d'un sujet aussi touchant ^d'"^ 
sujet vraiment national , et ne l'ont point embelli 
des charmes de la poésie ! Parmi les enfans d'As- 
clépiade , n'csl-il donc pas quelque favori d'ApolIoa 
qui vengera notre Paré d'un injuste et dédaigneux 
oubli?» Il est en effet peu de traits aussi dignes d'ex* 
citer la verve de quiconque cultive ensemble la 
médecine et la poésie. Ne sait -on pas que leur ori- 
gine est commune? Ovide fait dire à Apollon 2 

Inventum medicinœ meum est , opiferque pcr orberA 
JPecorj et heiharuni subjecta potentia nobis* 

(Metam., lib, I, ) 

La fermeté de Paré^ dans plusieurs cîrconstan* 
ces , ^on courage dans des occasions périlleuses , sa 
grandeur d'ame , son mépris des richesses , le refus 
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qu'il fit au duc de Savoie , qui voulait rallacher à 
El'^ed*Am- ï^3»'nï^e d'Espagne sous ses ordres , en feront lou— 
XioibeParé. j^jj^s un modèle pour la postérité. D'aussi émi- 
nentes qualités , jointes à ses grands talens , lui sau- 
Tirent la vie. Né calviniste , il eût clé compris dans 
le massacre de la Saint Barthélemi , si Charles IX 
lui-même , cet ennemi de ses su]«ts, ne l'eût tenu 
caché pendant cette nuit fatale. Remercions le pa- 
négvrisie d'avoir raconté avec détails ce fait extraor- 
dinaire , et de l'avoir accompagné de réflexions phi- 
losophiques aussi justes que bien écrites. Enfin , 
il n'a rien oublié pour rendre intéressant son héros 
d^humanité , ce bon Paré , l'honneur de la chi* 
jrurgie française. Mais pour mieux justifier nos élo- 
ges, faisons aussi la part de la critique; elle sera 
petite. Croit-on donner une idée juste des découver- 
tes , des travaux et de la vie d'un homme te! que 
Paré, dans un ouvrage de soixante pages mS^, dont 
les deux tiers sont remplis de mouvemens oratoires 
et d'expressions dictées par l'enthousiasme? Non , 
ce serait une erreur; le cadre est trop petit pour 
un SI grand tableau. Une analyse approfondie de 
chacun des traités de cet illustre chirurgien ^ nous 
eût paru préférable. Raconter simplement , naïve- 
ment , mais avec méthode , ce qu'un savant a fait 
pour la science , est , selon nous , la vraif manière 
d'en faire l'éloge : c'est ainsi que faisait Fontenelle, 
Mais qui peut se flatter d'unir, comme lui , la grâce 
et la force de la pensée à la simplicité de l'ex"* 
pression ? 

R«V£ILLÉ-PAai8f « « 
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Ttaitê des maladies chirurgicales , et des opéra-» 
lions qui leur conviennent; par M. le baron Boybr, 
etc, , etc, — Tom. V ^ in-^^''. de 622 pag. 

M. Bqyer vient de satisfaire en partie l'attente 
générale , en publiant le cinquième volume de son Traita de» 
^ ouvrage de chirurgie. Il serait désormais inu- r^^iç^iei. 
tile de faire Téloge de l'auteur , et de cet excellent 
Traité des maladies chirurgicales. Nous passons 
sané délai à l'analyse du volume qu'il publie aujour- 
d'hui , et qui forme le premier de la seconde partie. 
On se rappellera qu'elle est destinée à faire connaître 
tout ce qui est relatif aux 'maladies que l'on peut 
considérer comme propres à tel ou tel organe , oa 
comme présentant , à raison de -leur siège , des par- 
ticuiaritcs remarquables. Ainsi , parcourant , suivant 
un ordre purement anatomique, les diverses régions 
du corps , Tauteur y traitera successivement des ma-* 
ladies chirurgicales de la tête , du cou , de la poi- 
trine , de l'abdomen et des extrémités. Le volume 
qui parait aujourd'hui , contient l'exposé des mala- 
dies chirurgicales de la télé proprement dites, et celles 
des yeux. 

Il commence par des généralités sur les opéra- 
tions y que l'auteur définit une action méthodique 
de la main du chirurgien , seule on armée d'un ins* 
trumént, sur le corps humain , pour guérir , pallier', 
prévenir une maladie , ou faire disparaître une dif- 
formité. Nous ne citerons que le passage suivant , 
relatif aux préparations auxquelles il est convenable 
de soumettre les malades qui vont subir une opéra-' 
lion y dont l'influence doit se faire sentir sur toute 
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Véconomie ; « Ces préparations ont rapport aa pliy« 
TrHt'd' sique et au moral Ju.mala.de. Relativement au phy- 
jnâlidicfichi- sique , il convient que les forces vitales ne soient 
ni trop abattues , m trop énergiques. • • . L état des 
premières voies demande une attention particulière ; 
et pour peu qu'elles paraissent embarrassées par des 
saburres, il faut avoir recours aux vomitifs et aux 
purgatifs. ... Je pense même q,u'il convient , dans 
tous les cas d'opération considérable, de purger le 
malade avant de lopérer , qu'il y ait embarras gas-- 
trique ou non. S'il existe un vice particulier, une 
diathèse quelconque, qui puisse avoir de l'influence 
9ur l'inflammation et la suppuration , ou compliquer 
la maladie d'une manière fâcheuse , il faut, si la 
nature de la maladie le permet , avant d'opérer , sou« 
mettre le malade à un traitement propre à détruire 
ou k modérer cette diathèse. Par rapport au moral , 
on doit accoutumer le malade à l'idée de l'opéra- 
tion , en la lui faisant envisager comme très-légère , 
peu douloureuse , et d'une exécution prompte et fa- 
cile. Il convient surtout de lui inspirer beaucoup de 
conBance dans l'opération , en lui persuadant que 
c'est l'unique moyen de le guérir, et que le succès 
en est infaillible. Il y a des malades qu'on doit pré- 
venir du jour et de. l'heure de l'jopératioD , afin qu'ils 
ne soient point «ffrayés et saisis àe spasme au mo- 
ment où ils; voient arriver le chirurgien. Malgré cette 
précaution , si , dans l'inslanl oii l'opération va être 
pratiquée , le malade était saisi d'horripilation et 
' d!un spasme violent., effet de la crainte , il serait très- 
prudent , si La nature de la maladie lei permettait , 
de remettre -Popératioa. » L'auteur trace ensuite 
jTiipidement quelques préceptes généraux , relatifs k 
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I^Appareîi, 'au local ou Topération doît être pratî- SSSSSSSSS 
quëe , et à celui oii le tnalade doitrestcr ensuite; à Xiaitédet 
la-lurniëre , aux aides , à la position que ces derniers , »paladic*chi- 
l'opérateur , et surtout le malade , doivent garder 
pendant l'opération. 

£n parlant de \si synthèse y M. Boyer décrit la ma- 
nière de pratiquer la suture , renvoyant à l'article 
des Plaies en générai pour la détermination des cas 
oii elle peut être employée , sa manière d'agir et ses 
inconvéniens. Cet article excellent ne peut être ana- 
lysé ; il faut le lire dans l'ouvrage même. -^ Les 
régies suivant lesquelles l'incision doit être faite , la 
manière de se servir du bistouri, etc. , sont tracées 
à larticle Diérèse. — Celui de V Exérèse comprend 
les généralités relatives à l'extraction des corps étran- ' 
gers , et aux instrumens employés à cette fin. Quel- 
que ingénieux que soient ces derniers , ils ne sont 
jamais préférables ^ la main , lorsque les corps étran** 
gors peuvent être soihh et tirés au-debors avec les 
doigts. — Les règles de la prothèse étant différentes, 
suivant les cas pour lesquels on la pratique , on ne 
peut les exposer qu'en parlant de cbacun de ces cas 
en particulier.il serait important, dit iKf. Bojrer ^ 
que les personnes qui se livrent à la protbèse fussent 
également instruites en anaioraie, en chirurgie et en 
mécanique* IVlais cette réunion de connaissances est 
Irès-rare , et c'est abuser des mots , que de donner 
Je nom de chirurgien au mécanicien qui exécute les 
Instrumens de la prothèse , et de confondre ainsi 
l'homme de génie qui invente les instrumens et en 
iîxc l'emploi , avec l'ouvrier qui les fabrique. » 

L'auteur réserve exclusivement le nom de maladies 
de la tête à celles qui arrivent à un. point, quelconque 



( 384 ) ■ 

ss Ae la tête , compris au-dessas de deux lignes demi-' 
Traite des cîrcalaîres, qui , de la bosse nasale, iraient «e joindre 
"ra 7*^***' ^ '* protubérance occipitale , en passant au-dessus 
des deux oreilles. Les autres, qu'il appelle maZa^f/e^ 
de la face ^ et qui en attaquent les diverses parties , 
sont subdivisées en maladies des yeux , des fosses 
nasales , etc. , etc. 

Des plaies de tête, Elles méritent , à cause de leur 
fréquence et de leur gravité , une étude particulière. 

Des plaies par instrument piquant , qui n^intéres^ 
sent que les parties molles. Simples , elles n'exigent 
d'autre traitement que l'application d'une compresse 
trempée dans du vin tiède , ou dans on mélange d'eau 
et d'eau*de*vie \ mais on doit raser les environs de 
cette petite plaie , pour éviter que les cheveux , mê- 
lés au sang , ne s'insinuent dans l'ouverture , et ne 
rirrilent, comme ferait un corps étranger. Ce pré- 
^ cepte s'applique à toutes les plaies de la tête. -* 

L'hémorragie est une complication fort rare de ces 
plaies ; on l'arrête facilement au moyen de la com- 
^ pressiou. L'inflammation ne se manifeste guëres que 

vers le 5*. ou le 4®. jour ; l'engorgement inflamma* 
toire s'étend et prend le caractère de l'érysipèle. L'au- 
teur indique avec clarté les moyens propres à faire 
distinguer l'assoupissement ou le délire , qui survien- 
nent quelquefois alors, d'avec ces mêmes accidens, qui 
reconnaîtraient pour cause un épanchement dans le 
crâne, ou une phlegmasie des membranes du cerveau. 
Il réfute les erreurs accréditées sur la cause de ces ao- 
cidenS) et trouve cette dernière dans la piqûre, ou 
la section imparfaite de quelque filet nerveux. Mais 
il s'y joint souvent tm embarras gastrique , une dis* 
pqsition bilieuse. 
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Des plaies par un instrument tranchant. Elles cloî- 
venl être réanies immédiatement, lorsqu'elles sont Traité des 

simples. Dans un cas particulier d'hémorragie , malsdicschi» 

, ^ . rurgicales* 

M, Boyera comprimé l'artère ouverte à une certaine 

distance de la plaie , qui a été réunie comme une 
plaie simple, et il a obtenu en peu de jours une gué- 
rison , qui , sans cela , n'aurait eu lieu qu'au bout de 
plusieurs semaines. 

Des lésions par les instrumens contondans. Ce 
sont de simples contusions , ou des plaies contuses. 
M. i^o^er indique les moyens d'éviter l'erreur dans la- 
quelle certaines bosses peuvent faire tomber , en si-« 
mulant une fracture avec enfoncement du crâne. 

Il examine ensuite les lésions du crâne y selon 
qu'elles sont produites par des instrumens piquans | 
tranchans ou contondans. L'article àes fractures du 
crâne est un des meilleurs de ce volume. M. Boy et 
y discute , avec la précision et le jugement sain qui 
le distinguent , la réalité et la valeur des signes aux*- 
quels on peut soupçonner ou reconnaître les solutions 
de continuité de cette boîte osseuse. Nous regrettons 
de ne pouvoir transcrire ici tout cet excellent mor-* 
ceau , dont on peut dire que son auteur a éclairé , 
autant qu'il est possible , l'histoire si obscure des lé- 
sions de la tête ; nous rapporterons seulement quel^ 
ques-uns des principes qui nous ont paru les plus 
remarquables. C'est ainsi que notre auteur démontre 
que les accidens consécutifs , de même que les acci- 
dens primitifs , ne suffisent pas seuls pour dénoter 
l'existence d'une solution de continuité du crâne. — 
Si le détachement du péricrâne né prouve , ni la 
fracture des os, ni le mauvais état des parties inté- 
rieures de la tête , lorsqu'il est produit par le corps 
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51 valnerdnt , ît n^en est pas de iiiême quand l'înâara* 



Traité de§ matiofi , la suppuration , ou tout autre effet de la 
rirld^âîr'"' ^^^••"*'* » produisent celte séparation. — M. Boj^er 
considère la tuméfaction ou l'empâtement comme 
un signe presque certain de la fracture du crâne; 
la valeur de ce signe est prouvée par Texpérience. 
*— Les fractures du crâne n'indiquent l'opération da 
trépan , qu'autant qu'elles sont accompagnées d'un 
^panchcment sanguin , ou de l'enfoncement de quel* 
ques fragmens qui compriment le cerveau , ou qui 
blessept cet organe et ses membranes , et que la frac- 
ture ne fournit pas une ouverture suffisante pour per- 
mettre de remédier à ces désordres. 

L'auteur traite ensuite des lésions du cerveau et 
de ses membranes par des instrumens piquans , tr^n->. 
clians et contondans. L'article cojnmotion dénote , 
dans son entier , le praticien éclairé et l'observateur 
attentif. M, Boyer observe qu'il est impossible de 
rien fixer sur la quantité du sang que Ton doit tirer 
dans ce cas. On peut seulement assurer qu'il est pru 
de maladies qui exigent de plus grandes et déplus 
fréquentes saignées que les coups qui oui ébranlé for- 
tement le cerveau. • . . . Mais ce n'est point ensui- 
vant une routine aveugle , qu'on rendra ce moyen 
efficace ) et le nombre de saignées , la quantité de 
sang et la partie d'oii on le tirera , devront être dé- 
terminées avec prudence , et réglées d'après l'état da 
blessé y ses forces et son tempérament. . . . Les pra- 
ticiens éclairés n'usent des vomitifs , dans le cas de 
commotion au cerveau , qu'avec la plus grande cir- 
conspection ; et lorsqu'ils croient devoir y recourir, 
ils ne les administrent qu'apiès avoir pratiqué une 
ÇO plusieurs saignées. 
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L*arlîcîe des épanchemens dans le crâne , à la suite SSSSasS! 
des percussions de la tête , est parfaitement traité. Traîi^ des 
L'auteur discuté de la manière la plus satisfaisante jur^ealt«4^* 
la Valeur des signes primitifs et consécutifs , et de 
ceui qui naissent de maladies particulières aux en-^ 
fans , on communes à tous les âges , et qui ont. quel- 
que ressemblance avec les symptômes de certains 
épanchemens. — - II démontre ensuite , par des faits 
tirés des auteurs classiques , et par une observation 
qui lui est propre , que l'hémiplégît , à la suite d'un 
coup à la léte ou d'une chute , a constamment pour 
cause une lésion du cerveau dans le côté opposé à 
la paralysie , bien qu'au premier aperçu , et d'après 
un examen superficiel , quelques cas fort rares sem- 
blent ébranler cette vérité. 

M, Bqjrer iraiie ensuite d'une manière lumineufte 
de V inflammation traumatique des méninges et du 
cerveau. Il résulte de ce qu'il en dit , que l'état du 
péricrâne peut faire connaître d'une ipânière pres- 
que certaine celai de la dure- mère. £n effet, soit 
que le décollement spontané du premier précède et 
produise celui de la dernière , soit que l'inâamma- 
tion de celle-ci détermine le boursoufflemcnt et la 
séparation du péricrâne , soit enfin que la même cause 
donne lieu simultanément à l'affection des deux mem- 
.branes , il est bien constaté que l'altération de la 
membrane extérieure fait connaître , d'une manière 
positive , une altération actuelle ou imminente de la 
membrane intérieure , et que le décollement du pé- 
ricrâne indique avec certitude le lieu oii l'on doit 
chercher la cause des symptômes de la compression 
du cerveau. — Quand une fois l'épanchement puru- 
lent a lieu y et comprime ie cerveau ^ il faut sita» 
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Mêi Mpeurir nu ir 'pau. u Ccite opcralîon neprésente 
imiUflti I'** ^^* vliMttMM Irbu- favorables «ans doate ; mais 
Ktiii.^4iMu)u ^.,,^ ^|{^ lu mul ^g| il^oicl^nient mortel x la perfor»- 

«MiitMK . ., ,1.1 . . .. . j 

\W\ MU ru« unj^^uU Monc rien a sa gravite; denom- 

bi4iM«(>« uba^fVaiioiiM justifient d'ailleurs ce précepte. 
PuuM iiM iMHÎuik huiles de Pou » le trépan à ea des 
auçviMi brilU»^ et iuatteiujus. VesauUy après deses- 
^i)i iuv^iiiplwa #4 uulheur^ux » l'avait entièremeat 
^\giV^'it dil^Mi 1^ geand K^pît^àl dont ii était le chirvf^ 
|[i^. M«i& te« iV^UttiS^ Cftchti» <}ui l'éioigttèreni de 
i^i{i> ^pM^tiott ^ tt« tt^u«»#ut-«ïU psi» plutôt à rinaafiL-^ 
b^'U^ 4.U ^^M v>o il U pr«li.4|uaiit > (|u*à ropération cil^> 
m^jlm^? C^t<> iMkSerliiHk devient éviiokiite y si , pr g g qu a 
U^ujcHiiti uà4H teille dsH^ rtil^teUDMtt dft Par», elUsa 
si«>u V eut I viHtei 4^1 Ueui-si. Or » c «s4 c^<)tte prouipaat^ «F 
)^t , rv^l>viÀ«4K^ mC^itt» de- De:saMtk y ei GeH^d» 
)ucd«c^î*2MbHAi(k; ei de l'autre > Texpértan 
rui^ica^ik^ui rou<pi<«U«|u^dajii$<iei$>iie«i; 
s^ii^ >» — i^*0|xr«itii>u dii trepiittp^urQiMabiÉlrfrr^ 

I^Up^Q s ^te d'uiw léiUoii> de la. tétCf> pml aaMMcs- 
de* avvideujK^^^tavei^» 4.W0» rn» disêl j^ rewoneir k^êê^ 
<|a4ud. elle eéi a»)^4>*uAifteiK ttat€«lMalin^• ; e« To» oT 
cs^Uca p«^uu à !a {M^»(Ki^^ir«' en4Hir«ttt«»4 daDa-lt*- 
d,-ep^l«|x»4< iàig^itii«^a«t , a iiM^iM-à'v être 
pai; ^u%;^(|u«isi>c^iC%MM4»tt^ea^)MM[ùctùiêr«»'^ ei dfr* 
u^lftc vlutiv' iu«iuw# [>ff«KH>« i*ejù>4ei*«e eè \^ 

C^U«( v>|)»;i'4«jOa. 

oiivcj^^tu 104^» d i^ouUtt ù#i»^p^a>4i^dtt î^.téA^t e%-pa afc 

c%»r.0Md44â,UA;«». ù'ailecuuMk^ Jl«i cei¥<tatfc «ii à« 
4|l:^«M^ ÏH^M* iHi^ |>4ab^ nàH»iAinHii»Mr»< inh demi 
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un rapport inexplicable , mais réel et indépendant de 
la commotion et des autres causes hypothétiques aux- ^ . «^^ 
quelles on l'a attribué. On sait que ce n'est pas là malKdiedchi- 
la manière dont M, Richerand explique cette fré- * ^*"* "' 
quente simultanéité. J*ai , il y a deux ans , publié , 
dans le Journal de médecine de M. Liroux ( tom. 5i , 
pag. 22 ) , une série de faits bien propres à étayer la 
théorie de cet auteur , et les raisonnemens pressans 
de M, Bojrertke m'ont pas encore convaincu. Yoilà , 
du reste, que M. Larrejr présente une nouvelle théo- 
rie de la co-existence de l'affection du foie et des 
lésions de la tête ( Dictionnaire des sciences médi^ 
cales ^ tom. 16, pag. i59), en établissant que les 
causes des abcès du foie , à la suite des plaies de 
tête, doivent être essentiellement rapportées à l'irri- 
tation sympathique que le foie reçoit de TihAamma- 
tien établie dans les membranes fibreuses du cr4ne , 
ou des os des membres supérieurs ou inférieurs , sur- 
tout de ceux du même côté, etc. Ce n'est pas ici le 
lieu de traiter cette question : Adhuc sub judice lis, 
est. — L'auteur trace ensuite dans le plus grand 
détail Vopération du trépan ^ à l'occasion de laquelle 
nous ne nous permettrons qu'une remarque critique, 
relativement au conseil donné d'introduire , entre 
le crâne et la dure-mère ou le cerveau , un morceau 
de toile fine , nommé sindon ; cette pièce d'appareil 
produira une irritation en pure perte ; on peut la re- 
garder comme un corjps étranger qu'on introduit, 
et qu'on substitue méthodiquement à celui qu'on a 
retiré par l'opération : il doit suffire de placer sur 
l'ouverture faite au crâne un petit morceau de toilei 
fine , qu'on enfonce légèrement dans celte ouver* 

Tome Lf^ll. a5 



tare, et qa'on rcniplil mollement d'une bonlettede 

Traiu'dfs charpie. 
miUdi^dii- Le second chapitre de ce rolume est coqsacré aux 

tumeurs de la tête. L'auteur , qui a traité ailleurs 
des loupes en général , ne rapporte ici que ce que 
celles de la tête offrent de particulier ; mais il décrit , 
de la manière la plus détaillée et la plus intéressante, 
les tumeurs fongueuses de la dure-mëre, et observe 
combien il importe de ne pas les confondre avec les 
végétations qui se développent sur cette membfane , 
dans les cas de plaies de la tête et de carie du crâne. 
£n effet , dit-il , les fongus sont toujours une mala- 
die primitive et essentielle ; les végétations sont tou- 
jours consécutives , et , pour ainsi dire'v;symptoma- 
tiques : les premiers se développent lentement ; les 
secondes prennent souvent en quelques jours leur plus 
grand accroissement ; les unes tendent sans cesse à 
s'aggraver , les autres marchent souvent d'elles- 
mêmes à la guérison ; les premiers co-existent avec 
une simple destruction des os , dont ils sont la cause ; 
les secondes sont toujours jointes il la carie ou à des 
fractures dont elles sont TefTet. » 

£n traitant de l'encéphalocële ou hernie du cer- 
veau , M. Boyer rapporte les deux exemples récens 
de hernie du cervelet , dont on doit l'observation à 
MM. Lallement et Baffos. — Il expose ensuite l'é- 
tat actuel des connaissances relativement à l'hydro* 
céphale interne et à l'hydro-rachis , ou spina^bifida^ 
qu'avec tous les palhologistes il a rapprochées, comme 
deux maladies qui ont leur siège dans la même mem- 
brane , et tiennent probablement aux mêmes causes; 
comme étant toutes deux des affections particulières 
à l'enfance , et qui souvent existent simultanément^ 



tJn court aperça sur la peigne teriijiîne l'exposition mi h j 4 
des maladies de la tête proprement dit^ : c'est un ^ . . 1 

• » J j^ïte des 

abrégé succinct des travaux de M, Alihert. Quoique le m^l <dk«<:lii- 
dbmaine de la médecine et celui de la chirurgie ne '^"^è**"* *^*« 
soient pas bien précisément séparées dans la pratique, 
il me semblé que le traitement de la teigne appartient 
plus particulièrement à la médecine interne. 

Les maladies de la face a£Pectent les yeux , les 
oreilles , le nez et les fosses nasales , la bouche et les 
parties contenues dans sa cavité. A en juger par Té- 
tendue avec laquelle Pauteur a traité les maiaditfl 
des yeux , qui occupent près de 400 pages , c'est-à- 
dire les denx tiers du volume que nous analysons , 
on peut aisément conclure que l'ouvrage de M^ Boyer 
se composera encore d'au moins trois autres volumes* 
Qu'on n'aillé pas croire que notre intention soit d'a*- 
dresser à l'auteur le moindre reproche relativement 
à l'étendue qu'aura son Traité , et au nombre de 
volumes dont il se rompose ; en effet , c'est bien cer- 
tainement quand on sait , comme lui, traiter aussi 
parfaitement toutes les parties du domaine de la chi- 
rurgie , qu'on peu! entreprendre d'élever longuement 
un monument y je dirais presque impérissable,' à la 
gloire de cette sublime science. 

Sous le titre de Maladies des yeux ,t M. Boyer 
comprend non-seulenjent les maladies de l'œil , maî^ 
encore celles du sourcil , des paupières et des voies 
lacrymales ^ parties destinées à proléger l'organe de 
la vue , et à l'entretenir dans les conditions néces- 
saires à l'exercice de ses fonctions 5 et il commence 
par l'exposé des affections de ces parties , qu'on pour- 
rait , en quelque sorte , appeler accessoires de Tœil. 
C'est ainsi qu'il traite successivement des maladies 
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des soMPcils , oomme plaies , tumeurs , «Iccres , lio«i« 
_ Ums , poDX , chute des poils , caaitie. — Les p«ni* 

T-T'rilirffrfci pttffes SOU texposées S ux plues , parles cuversessc^rtcs 
'*''^**'^ d^iastrumens; à rinflammatioB, qui se lermiae qael- 
qoefoîs par «b abcès ; à la brèlare , à roedèBC ^ mmm, 
tnmears cjsûqoes , aux Termes « aux taneais sqnr- 
ribeoses , ao cliçnoteoMBt. L^aatenr décril avec cSarlê 
ces diverses affections , el la condaîte qae le prati- 
cien doit tenir ponr ekacnne d'elles. *- Qnaat mm 
reiâchememi om à ia db/He de la pas/dérïe stqférieÊÊre ^ 
si la cause en est dans Falonie , Fengor gci e » ! cft 
Talongeaienl de la pean , il faat retrancher 
tion des tégniBens , ponr ramener la pinpîcie à 
dimensions naturelles , et lui donner la fiKnl:ê dTn- 
béir à Faction deson mnsdelîbcrateor. Maïs Jtf. Bcftr 
pense arec raison que Jcwsqne l'ahaiaseflnei 
sent de la paupière supérieure dépend de la 
Ijsîe de ce muscSe , la même opcntimi 
lement ne serait d'aocune utilité, mms serait 
TÎe encore de quelques inconrcniens : si Ton cnipor- 
tait une porlîc» de peau assex gr Au dc p*nr que In 
paupière put laisser fonl à décourcrt , comme cet 
nrgane est tourné cn-ddiors , et que les axes rrriirln 
ne sont pins parallèles ^ le malade Ternit les obîels 
doubles ; en outre , la portion du ^obe de Tonl ^ qui 
se trouTerait constamment à découvert ^ ne manque* 
rail pas d'être atteinte d'une ophtalmie cantinaetlè » 
qui pourrait avoir les suites les pins graves. On ne 
conçoit pas cootment un conseil anssi pciniôan x n 
pu être donné , récemment encore p dans us ouvrage 
que , d'ailleurs , son mérite a rendn daosîque. — ^Llo- 
COD ventent qui résulterait de la résection de In paB-> 
fière sopéricnrey estprcctsémcnt ceini qui coasiifcHe 
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la làgophtabnie j qui est incurable ^ et pour laquelle 

tous les secours de l'art se réduisent à des moyen» Xraiië dei 

mécaniques , propres à garantir Toeir de Timpression maUdieschi« 

trop vive de la lumière. — ~ Quoique le traitement du 

renversement des paupières soit maintenant bleu 

connu , d'après les travaux de Bordenave , on ne 

pourra manquer de lire avec fruit l'article que M. Boyer 

a consacré à cette maladie. Il traite ensuite de VuU 

céraHon des paupières , de V orgelet ^ de la grêle et 

des calculs ^ qui viennent souvent sur lenrs bords ^ 

ainsi que du trichiasis , ou direction vicieuse des cils ^ 

et des maladies de la caroncule lacrymale. 

L'auteur passe ensuite à l'examen ies maladies des 
organes lacrymaux. L'article consacVé à la tumeur ' 
et à la fistule lacrymales est des plus complets : il 
nous a semblé que M, Boyer y a traité* un peu lon- 
guement des divers procédés opératoires successive- 
ment inventés , puisque la plupart sont tombés en 
désuétude. Ces détails historiques , bons dans une 
monographie y sont peut-être superflus dans un traité 
pratique , oii l'on doit chercher , non tout ce qui s'est 
fait depuis les premiers temps , mais ce qu'il y a de 
mieux à faire. C'est l'excellente pratique de M, Boyer 
qu'il nous importe dç connaître , et non les tâton- 
nemens de ses prédécesseurs. Quoi qu'il en soit , cet 
article est terminé par une observation intéressante, 
tirée de la pratique de l'auteur , qui offre la réussite y 
du traitement d'une fistule lacrymabe , par la perfo- 
ration de l'os unguis ; et l*autopsie des parties après 
la mort , arrivée quatre ans plus tard par une ma- 
ladie étrangère. — Autrefois M, Boyer pratiquait 
l'opération de la fistule lacrynKile sur les sujets de 
tous les âges ; mais il a si peu réussi chez les eufàns ^ 
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qu'il a cm deroîr ne plos l'entreprenclre aTjnl qa*i]« 
Tt^k'tté à^9 aient atleint leur 14*- on leur i5*. année. 
fn*Uh »chi^ Il „^ pen<€ pas que le Jiux palpébral mi la caiiae 
ordinaire de la tamenr et de la 6stule lacrymales. 
Scarpa ne s'est^il pa6 trop hâté de tirer des consé* 
qneoces générales d'on petit nombre de faits ? 

Il traite ensuite avec beaucoup de précision des 
diverses îésions du globe de fœil, par les différens 
corps rulnérans , ainsi que des corps étrangers qui 
peuvent s'y iniroduîro , soit qu'ils s'arrêtent sur les 
paupières et à la surface de la conjonctive oculaire, 
ou qu'ils pénètrent plus ou moins loin dans l'intérieur 
de l'œil. 

arrivé aux maladies de la conjonctive , qui sont 
l'ophtalmie, les phljctènes, le ptérigion, l'ecchymose, 
les varices et Tœdème , M, Boyer fait , au sujet de 
l'ophtalmie , celte remarque importante: « Un mojeo 
qu'on a beaucoup vanté dans le traitement des oph<« 
taimies violentes , c'est un vésicatoîre appliqué à la 
nuque ; mais ce remède a très-souvent aggravé le mal : 
il importe donc de bien distinguer les cas où l'on doit 
l'employer , de ceux oii il faut s'en abstenir. Ches 
les individus d'un tempérament .«anguin et d'une 
constitution robuste , nous pensons que le vésicatoire 
agit plutôt comme stimulant général, que comme dé- 
, rivatif, et que, par conséquent, il ne saurait con- 
venir dans la première période de Tophlalmie. Les 
personnes nerveuses , au contraire , chez qui la dou- 
leur prédomine sur les autres symptôme^ inflamma- 
toires , peuvent être soulagées par l'application d'un 
vésicatoire derrière le cou ou les oreilles , surtout 
lorsqu'on a soin de ne le faire qu'après avoir pratiqué 
les saignées générales et locales , jugées nécessaires. » 
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— - A cette remarque d'un grand intérêt , s'en joint 

une autre sur les inconvénîens qui résultent du poids Traita c^t 

des cataplasmes , et même des sachets , qui , loin de maladieichv 

* . , rurgicalet. 

calmer l'inflammation , l'augmentent nécessaire- 
ment: en sorte qu'il est préférable de faire sur l'œil de 
fréquentes lotions avec une éponge très-fîne , ou de 
le baigner, sou vent. . • . — Une observation fort juste 
dont M. Bojrer seul fait mention , est relative à la 
différence du siège de l'inflammation aiguë et de l'in* 
flammation chronique. Presque toujours l'ophtalmie 
aiguë occupe plus spécialement ^ et quelquefois d'une 
manière exclusive , la portion de la conjonctive qui 
revêt le globe de l'œil , tandis que la membrane in- 
terne des paupières est ordinairement seule affectée 
dans l'ophtalmie chronique. 

■ 

Les principales maladies auxquelles la cornée est 
sujette , sont les phlyctènes , les pustules, les taches^ 
les ulcères y les fistules , les excroissances fongueuses, 
l'hypopyon et le staphylôme. L'auteur traite de ces 
diverses maladies avec beaucoup de précision et de 
clarté, et d'une manière très-satisfaisante^ mais comme 
cette partie de son ouvrage ne présente aucune parti- 
cularité remarquable , sous le rapport du traitement , 
de quelques vues neuves , propres à l'auteur , ou de 
ses opinions particulières , nous ne nous y arrêterons 
pas. Nous en userons de même pour les maladies de 
l'iris , en observant seulement que M. Boyer se range 
à l'avis de Scarpa^ qui veut que, dans le cas d'oc-* 
clusion de la pupille naturelle, on en fasse une arti* 
fîcielle , en décollant cette membrane dans une par- 
tie de sa circonférence ) plutôt que de recourir aux 
méthodes diverses de Cheseldan^ Maunoir^ etc. 
Les maladies de la rétine , la goutte sereine , l'ht^* 
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mëralopîe , la nyctalopie ( ces drux dernières affcc- 

rr. .,, j lions sont prises dans l'acception ordinaire des mots)''^ 

ni!»ladip6chi- ]a diplopie , elc. , sont traitées avec beaucoup d'exac- 
xur&icales. . . ... * 

titude; partout on retrouve le praticien consomme, 
l'observateur attentif. 

Nous nous hâtons d'arriver aux maladies des hu-^ 
meurs de Vail^ et de fixer surtout l'attention sur 
la plus essentielle, l'opacité du cristallin ou la cata- 
racte. M, Boyer traite de la tnanicre la plus 8ati.s-^ 
faisante celle matière importante 3 il décrit les divers 
procédés usités pour les deux méthodes de l'extraction 
et de l'abaissement ; il en discute sans partialité les 
avantages et les inconvéniens , et termine par ce pas- 
sage que cous avons cru devoir transcrire en entier , 
comme propre à faire connaître l'opinion de l'auteur 
et sa pratique. Nous donnons , dit-il, comme on 
-Voit, la préférence à la méthode dç l'extraction supr 
celle de l'abaissement; nous sommes loin toutefois 
de prétendre qu'on doive pratiquer l'une exclusive- 
ment , et rejeter l'autre. Nous croyons qu'en général 
l'extraction offre plus d'avantage que l'abaissement 9 
mais nous croyons aussi que cette dernière méthode 
est seule convenable dans quelques cas. Voici les 
principales circonstances dans lesquelles elle convient 
exclusivement: 1°. l'œil peut être tellement enfoncé 
^ans l'orbite, que l'incision de la cornée devient im- 
possible. 2^. Si , au contraire, Tœil est extrêmement 
saillant, l'incision est facile; mais on est presque 
certain, avant d'entreprendre l'opération, qu'une 
portion considérable du corps vitré s'échappera aa 
moment oii l'on achèvera la section de la cornée. 
Or, quoique cet accident ne cause pas toujours la 
perte de la vue , il rend le pronostic moins favcM 
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rable. 5*. Lorsque la pupille est très* étroite , et qtie 

les moyens employés pour en produire la dilatation, Xiaiiéde» 

ont été inutiles, on doit encore préférer l'abaisse- maUdiescbi- 

, . , ruigicalet. 

ment , parce que le diamètre du cnstallin étant plus 

grand que celui de cette ouverture , il arriverait , 
si on voulait Texlraîre , oij, bien que l'iris serait dé- 
chirée ; ou que cette membrane serait décollée à sa 
circonférence; On bien encore si l'iris distendue s'a- , 
longeait suffisamment pour permettre, sans se rompre, 
au cristallin de traverser la pupille , il en résulterait 
probablenaent, ainsi que l'expérience l'a démontré, la 
difformité de cette membrane, ou même la paralysie de 
la rétine. Cesaccidens divers Influent toujours d'une 
manière sensible sur la netteté de la vue; et comme 
on n'y est point exposé en suivant l'autre méthode, 
elle doit être exclusivement employée. 4*. t)ans lé 
cas oii )a cornée est très-petite , il est à craindre que 
le cristallin ne soit trop volumineux pour traverser 
l'ouverture faite à cette membrane , et Ton doit 
opérer par abaissement, surtout si le globe de l'œil 
est volumineux, si l'individu est d'une taille élevée 
et d'une constitution forte : circonstances qui de- 
vront faire présumer que le cristallin a au moins un 
volume ordinaire. 5*. Enfin, lorsque les paupières sont 
affectées d'an gonflement chronique , ou qu'elles 
sont renversées en dedans on en dehors , la dépression 
clu cristallin est préférable à son extraction. Yoilà 
les seuls cas dans lesquels nous pensons qu'on doive 
recourir à la méthode d'abaissement ; d'autres cir- 
constances pourront peut-être encore la rendre pré« 
f^rable; mais ces circonstances ne peuvent guères 
être prévues: c'est lu la sagacité du chirurgien à les 
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En , traitant des maJadiss de la totalité du gloha 
Traita de» ^^ Vœil ^ M. BcQrer^\^i\iïg\xe avec soin l'infiainma- 
maladi^^-cUi» ifon ^q Ja totalité de l'organe , de l'inflan^mation 
de la conjonctive , maladies que la ]^upart des au- 
teurs ont confondues sous le nom commun d'oph* 
talmie. II démontre qu'il peut devenir indispensable, 
pour sauver la vie du malade, de recourir à Fou* 
Terturc de l'œil; et il indique dans quel cas il suffit 
d'y faire une simple ponction , ou bien il devient 
indispensable d'enlever un lambeau circulaire de 
la cornée. -— La ponction ne peut suffire dans au- 
cun cas d'hydropbtalmîe parvenue au plus haut de« 
gré; L'incision pourra suffire dans les cas oii Thy- 
dropisie se sera formée rapidement , et oii la marche 
aiguë de la maladie laissera -quelque espoir d'une 
guérison sans difformité, et peut-être même sans 
la perte complète de la vue. L'excision est préférable 
dans toutes les circonstances oîi il est de l'intérêt du 
malade de faire usage d'un œil d'émail. 

Après avoir tracé avec précision la marche , les 
causes , le dlagnoctic et le pronostic du cancer de 
rœily M. B qyer irskiie du procédé opératoire à suivre 
pour en opérer l'extirpation , et donne au procédé 
de Louis la préférence sur celui de Desaulf, car 
celui-ci, en se servant, dans plusieurs cas, d'un 
bistouri ordinaire, au lieu de ciseaux courbes, pour 
extirper l'œil , n'a-t-il pas augmenté les difficultés 
de l'opération , en cherchant à diminuer le nombre 
des instrumens? et ce dernier inconvénient est* il de 
quelque importaiice, quand on le compare au pre- 
mier? — Il peut devenir indispensable de recourir au 
Dçiême moyen , tout terrible qu'il est , pour l'exoph* 
talmie parvenue a» plus haut degré ; affection, dans 
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laquelle le globe de l'œil est poussé, peu à peu hors 
de l'orbite par une ou plusieurs tumeurs qui se sont Traité des 
développées dans le fond de celte cavité, ou q^î i JlJ^rgicàles/ 
dans leurs progrès , se sont étendues jusque dans l'or- 
bite , et ont pris la place de l'œil. — La chute ou 
procidence de Vœil diffère de l'exophtalmie , en ce 
qu'aucun obstacle mécanique n'empêche le replace- 
ment de l'œil dans la cavité orbilatre. Les lésions 
traumatiques des parties charnues ou osseuses qui en- 
vironnent l'oeil /ou le relâchement des muscles qui 
Je fixent au fond de l'orbîte , sont les causes déter* 
minantes du prolapsus du globo oculaire. 

A l'article strabisme ^ M. Bqyer expose l'état de 
la science , d'après les recherches et les explications 
de Buffon , et il cite , comme exemple de la gucrisoa 
du strabisme sur un sujet adulte , celle que M. Roux 
dit avoir opérée sur lui-même. -—Il ajoute ensuite 
quelques mots sur Jes convulsions habituelles des 
yeux , la presbytie, la myopie , et les yeux artificiels. 

Telles sont les matières renfermées dans le cin- 
quième volume de l'ouvrage de M, Boyer, Nous 
avons déjà , en commençant l'analyse que nous ve- 
nons d'en donner , fait entendre que nous portions 
de ce volume un jugement aussi favorable que dés 
quatre qui l'ont précédé. Mais qu'il nous soit per- 
mis d'exprimer ici notre 'pensée tout entière. Il nous 
semble que M. iffo^-^r doit se hâter de publier ce qui 
lui reste encore de son Traité des maladies chirut" 
gicales ; il a trop tardé à le faire. Depuis quinze 
ans au moins , les nombreux élèves de l'école de 
Paris possèdent dans leurs cahiers le cours complet 
de pathologie chirurgicale que ce célèbre professeur 
A fait avec tant de succès ; sa doctrine et ses prift<» 
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I 

eîpes sont en quelque sorte devenus vulgaires ; des 
Traité des personnes même formées spécialement à ses leçons , 
m*'*iliks'''" ^'oni pas fait difficulté d'imprimer presque textuelle- 
nient les cahiers qu'elles avaient écrits sons sa dictée , 
et cela , non pas seulement dans des dissertations 
inaugurales , dans des productions fugitives , mais 
encore dans des ouvrages de longue haleine , qui 
doivent peut-être même à cette cause le brillant succès 
qui leur a valu plusieurs éditions successives. Tou- 
jours est-il que M. B(yfer en publiant, après un aussi 
long délai , ses leçons de pathologie externe , telles 
qu'il les a rédigées il y a plus de dix ans , n'a plus 
le mérite de la nouveauté. Quoi qu'il en soit, l'ou- 
vrage du maître est encore tellement supérieur aux 
productions de ses infidèles disciples, que si le charme 
du style fait lire avec plaisir leurs brillantes produc- 
tions, la solidité des principe, l'excellence et l'exacti- 
tude dés description^ rendront toujours l'ouvrage du 
premier le plus digne objet des méditations de ceux 
qui recherchent^ avant tout, Tobservation scrupuleuse 
et la saine pratique. 

E. Gaultïer-de-Claubry. 



Extrait des Journaux de médecine français ; 

par le /?'". Castel. 

Notice sur de nouvelles préparations d'ipécacuanha^ 
de quinquina et de rhubarbe ; par M. GoiiDErr , 
-^ pharmacien à Crêpy, ( Extrait du Journal de phar- 

Koureltet' macie , etc. Juin 1816. ) 

pr^liaratloQs 

d'ipécacua. L'irfcAcuANHA , sî généralement employé en me- 
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decine , est an de ces médîcamens qu'on ne prend 

qu'avec la plus grande répugnance; on ne Tadiui- Nouvel* • 

nistre que difficilement en poudre aux enf'ans j son S>i*l|^c!^^^la^ 

sirop leur convient assez lorsqu'ils sont très- jeunes) nka^etc 

mais comme ils ne sont pas toujours disposés à boire^ 

on ne parvient pas aisément à leur en iaire prendre 

la dose nécessaire pour obtenir l'évacuation que le 

médecin désire. Ces considérations ont engagé M. Gol« 

defy à chercher une préparation qui réunît k l'avan- 

tage de n'avoir aucune saveur désagréable, celui 

de contenir sous un petit volume , une assez fort« 

dose de principe extractif de l'ipécacuanha uni- au 

sucre, et constituant alors un médicament actif et 

facile à prendre. II a obtenu celte préparation par 

le procédé suivant : 

Comme la vertu de l'ipécacuanha consiste dans 
rextractifgommo^résineux qu'il contient, lequel est 
trëS'Solubje dans l'alcool à vingt degrés , il ne s'agit 
que de l'extraire au moyen de ce véhicule , et de 
l'associer au sucre , qui , par sa saveur et sa solubilité, 
en rend l'usage trës-commode i 

I 

Prenez ipécacuanha en pondre grossière , cinq 
onces ; alcool à vingt degrés, douze onces. 

Faites infuser à une chaleur modérée pendant 
six jours ; décantez, et versez alcool à vingt degrét 
six onces. 

Laissez infuser pendant huit jours. 

Décantez , et ajoutez alcool à vingt degrés , huit 
onces. 

Faites . infuser pendant huit jours; filtrez et mêles 
les trois liqueurs , qui doivent donner près de vingt* 
trois onces. Versez sur le résidu placé sur le filtre 
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ce qui manque d'alcool à vingt degrés, pour complé- 
Nouvellrt *®'* vingt-cinq onces de teinture. 
piépaïaiioni Prenes teinture ci-dessus^ deux onces et demie j 
itba etc. sucre tres-blanc et tres-sec , en poudre , deux onces. 

Mêlez exactement dans un vase de faïence , à fond 
large et plat; multipliez-les jusqu'à ce que le nombre 
. soit suffisant pour avoir la quantité de produit que 
vous voudrez ; placez-les à Tétuve, et procédez à fé- 
vaporation jusqu'à siccité , ayant soin de remuer le 
mélange, deux ou trois fois par jour, avec une spatule 
â*ivoire.L'évaporation étant terminée , ce qui a lieu 
le troisième jour ^ triturez légèrement le produit 
dans un mortier de marbre j et, à mesure qu'il se 
•granule , passez-le au travers d'un tamis de crin peu 
serré , et conservez-le dans un flacon bouché. 

On voit d'après ces proportions que quatre onces 
de sucre représentent une once d'ipécacuanba. 

On obtient par le même procédé le sucre de 
quinquina : toutefois , on emploie une plus grande 
quantité proportionnelle d'alcool ; et , en outre-, 
après avoir obtenu une teinture très-cbargée , on 
met le résidu du quinquina dans un petit bain-niarie 
avec une quantité donnée d'eau à la température 
de 60 degrés de Réauibur ^ on couvre hermétique- 
ment; on place ce bain-marie dans sa cucurbite ; 
on entretient ce degré de chaleur pendant six heures ^ 
on décante la liqueur ; et on répète la jnême opé- 
ration avec une moindre quantité d*eau , et Ton réu- 
nit ces deux infusions qui ont séparé du quinquina 
le kinate de chaux insoluble dans l'alcool , et le pca 
d'extra ctif qui aurait résisté à cet agent. 

L'infusion aqueuse et la teinture alcoolique sont 
soumises , séparément , et avec des quantités propor*- 
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tlonnelles de sucre ^ au mode d'évaj^oralîbn déjà în- «! 
diquë; on réunit les produits; on les trilUrepour Nouvelles 
les granuler el les bien mêler. iupecacua- 

Le quinquina /traité de celte manière , fournit ***^ 
par once deux gros et demi d'extrait gommo-résineux 
sec. 

M. Goldefy a obtenu par les mêmes procédés un 
Sucre de rhubarbe , qui possède toutes les vertus de 
cette racine. Quatre infusions dans ralqohol à vingt 
degrés l'ont entièrement épuiséCé , 

Le quinquina saccharin de M. Pestiaux , phàr- 
macien à Paris, contient au^si tous les principes 
actifs de cette écorce; le sucre remplace la partie 
ligneuse. Une livre de cette préparation se compose 
de : 

Matière résiniforme. . • • • • • . ij onces. 

Extrait • . • •••.••• tV onces. 

Sucre (en place du ligneux] ,.. x onces. 

Le sucre sert à unir intimement la résine avec 
l'extrait y et il rend le médicament plus aisé k prendre. 
Cette poudre est entièrement soluble , qualité qui 
doit rendre son action prompte et énergique sur 
l'économie animale. Il en est des substances très- 
sol ubles comme des liquides : elles sont absorbées 
plus facilement. C'est probablement cette facilité 
d'absorption qui a fait dire à Sanctorius : liquida 
reficiunt magis quam soîida. 

Si les alimens liquides ne sont pas plus restau- 
rans que les alimens solides , au moins ont-ils une 
liCtioQ plus prompte et même plus stimulante. 
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^g— M«i^ tJn des avantages que présente le quinqnîna sac^ 

I9ouvel)es c^*"**" 9 c'^*^ qu'il peut , sans inconvénient , être 

Siéparatioiis prescHt à des doses trës-élevées. Malgré sa saveur 
iilia,etc» amëre et astringente , plus prononcée que celle du 
quinquina lui-même, nous estimons qu'il peut élre 
opposé (à petite dose) au catarrhe chronique des 
vieillards, lorsqu'il y a atonie; à Tasthme dépendant 
d'un commencement d'engorgement de la poitrine ; 
ai la coqueluche , après qu'elle a parcouru ses pre- 
mières périodes; à une toux habituelle- chez les per- 
sonnes éminemment lymphatiques , lorsque le tissu 
muqueux est flasque , lorsque la matière de l'expeC*- 
toration est suivie d'une grande quantité de sérosité^; 
à la diathèse scorbutique; aux suppurations internes 
et invétérées, etc. , etc. ; nous estimons aussi que j 
dans plusieurs de ces affections y son union avec d'au * 
très médicamens , tels que le soufre sublimé , le 
baume de Tolu , les gemmes , ajoutefait à son 
utilité. 

On peut préparer avec ce sucre du vin de quia* 
qnina d'une manière extemporanée ; ce vin, d'ail- 
leurs y ne s'altère point comme celui qui est fait , 
: félon la formule du codex, avec le quinquina cou- 
cassé et les vins de France. 



Analyse des Eaux minérales de Vabbaj-e du Val; 
par MM, Cadet et Deslauriers. (Journal de 
Pharmacie; mai 1816.) 

Eaux wîiîc'- I«' Abbaye du Val , située à huit lieues de la ca*^ 
ralefedeTab- pjjj^jg ^^ns le département de Seine-et-Oise , est 
une des habitations les plus agréables et les plus pit- 
toresques 
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toresqaes des environs de Paris, Au pied de la coU 

line qui fait face à la njaison , et près d'une erotte „ . , 

*' . Eaux miné- 

naturelle , se trouve une source vive , dont l'eau s*é- ralei» r^«P»b< 
pancne , et par un petit ruisseau se rend a la rivière. 
Un dépôt ferrugineux lrès->a boudant forme ]^ lit du 
ruisseau, e1 annonce que cette source fournit une 
eau minérale. 

Elle n'avait pas encore été analysée : elle est 
claire, limpide et froide. £ile n'a pas de saveur pro- 
noncée. 

Un litre ou kilogramme d*eau minérale du Yal 
contient, à sa source : 

Carbonate acide de fer. .••••••.• demi-grain. 

Carbonate acide de chaux ••• huit grains. 

Su Ifate de magnésie •••.•• deux grains. 

Muriate de magnésie. ••,••>'•.•*. deux grains. 

Parmi les raux minérales ferrugineuses qui ont 
déjà été examinées , celles dont- les eaux du Yal se 
rapprochent le plus, sont les eaux de P^rmont, de 
Forges , de Spa , quoiqu'elles en différent encore sen- 
siblement par la proportion des sels et de l'acide 
carbonique. On peut regarder toutes ces eaux comme 
toniques , apéritives^ diurétiques. 

Comme les eaux du Yal , peu de temps après avoir 
été pui.sées , abandonnent le fer qu'elles contiennent, 
et perdent la plus essentielle de leurs propriétés ^ 
c'est à la source même, ou du moins près de la 
source , que les malades doivent les prendre. La sai- 
son la plus favorable est l'été, parce qu'alors elles 
doivent être plus chargées, de principes , que dans Itt '' 

tehips où les pluies augmentent le cours des rivières ^ 
et déterminent la crue des sources* 

Tome L/^II. oS 
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Guérison éCunè éruption psori forme par dix^Jiuit 
ventouses scarifiées ; et réflexions sur ce mode 
de traitement , applicjuè à d'autres phlegmasies y 
aux hémorragies , aux névroses , etc. }par M. La- 
coMtiE , D.->M.-P. ( Bibliolhëquc médicale. Jan^ 
vier^ 1816.) 

M. Reich , major an service de rarmée pras* 

Cure d'une gienne , âgé de 45 ans , d'un tempérament lympha- 

par les vent, tlco-sanguio , est Sujet à une éruption , qui , depuis 

tcanneet. ^^ ^^^ ^ ç^ reproduit presque chaque été , et à 

lequelle il n'a opposé que les soins de propreté pour 
s'en garantir , et les ventouses scarifiées pour s'en 
délivrer. On lui appliqua 48 ventouses la première 
fois qu'elle parut, 56 une autre fois. Pendant Jeséjour 
qu'il a fait à Paris , à la fin de Tété dernier, il a 
éprouvé , sans autre cause appréciable que l'im- 
pression du soleil , une éruption semblable. £11« 
était psoriforme , plus remarquable aux épaules , 
au dos, aux lombes , aux fesses et à la partie su- 
périeure des membres : les pustules étaient grosses, 
écartées, avec une large aréole; on n'apercevait 
aucune pustule sur ses mains , et le malade n'y 
éprouvait aucune démangeaison ; le prurit était sur- 
tout incommodé à !a partie interne des , extrémités 
inférieuses; on voyait plus de plaques que de pus* 
tules , à la partie interne des extrémités 6upé« 
rieures. 

La maladie n'ayant cédé , ni à l'application de 
i5 sangsues à l'anus, ni à l'usage d'une bouteille 
d'eau de Sedlilz , M. le docteur Lacombe a èa 
recours à la méthode de traitement qui jusqu'alors 
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avait réassi ch^ cet officier. En conséqaence , I9 

4*. jour, il a appliqué i8 ventouses scarifiée^ , qui ^ *. ,i»„ne 
ont donné issue à environ g onces de sang. Les érupt.rtoiif, 
5*. et 6*. jours , M le major a pris un bain chaqd. J^vifi^e*. 
Ce traitement a été suivi du plus grand succès : 
le prurit a cessé , et les pustules ont successivement 
disparu. 

De ce fait et de deux autres rapportés par 
M. Caillaud ( Considérations^, inaugurales sur la 
saignée, Paris , 1806 ) , M. Lacombe croit pouvoir 
conclure que les ventouses et les saignées locales 
sont convenables aux personnes qui sont affectées 
de démangoaison , de prurit , et d'une chaleur acre 
et mordicai^te de la peau , dans l'urticaire , les 

dartres, la gale Je m'arrête : ici, l'auteur fait 

un bond que je ne puis ni imiter, ni censurer ; 
car si les autres maladies dont il donne la liste , 
n*ont point de rapports avec celles qui sont le sujet 
des observations sur lesquelles s'appuie la consé- 
iquence qu'il a déduite , , toujours est-il vrai que les 
ventouses sont au moins aussi utiles dans les 
unes que dans les antres. Ceci m'amène à considérer 
ce moyen comme palliatif et comme curatif. Je 
crois qu'on ne peut espérer que le i***. de ces deux 
effets , de l'application des ventouses dans la gale« 
les dartres y le prurit, une chaleur acre et mordi- 
dicante à la peau , etc. £t d'abord , elles n'ont pas 
empêché le retour de l'éruption chez M. le major, 
puisqu'il l'éprouvait , au moins pour la 5^. fois , 
lorsque M. le docteur Lacombe lui a donné des 
soins, et qu'elle ne pouvait point être attribuée à 
une nouvelle inoculation. En second lien , les ven- 
touses et les saignées locales apaiseront le prurit, 

26. 



\ 
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et dissiperont quelques autres symptômes propres à 
C re d'ane ^®* affections , cn déplaçant ou en diminuant le 
ëiuptpsorif. stimulus } mais elles n'en préviendront point la 
■carifiées. * reproduction. Je dirai plus: si, dès l'invasion d'ua 
phlegmon» on employait dans les régions circon- 
voisines plusieurs ventouses avec scarification ,' il 
est probable qu'on ferait avorter la maladie^ qu'oii 
en obtiendrait la résolution; et cependant personne 
ne sera tenté de recourir h cet expédient. On n'est 
pas plus autorisé à y avoir recours , quand on se 
propose d'opérer la cure radicale de la gale , de l'ur- 
ticaire , des dartres , ou d'extirper la cause d'une 
chaleur acre et mordicante , etc. 

Les ventouses ont un mode d'action qui leur est 
propre , et- qui est eh raison directe du plus où 
moins de diminution qu'elles apportent à la pressioa 
de la colonne atmosphérique: il ne peut être com- 
paré ni au mode d'action du moxa , ni à celui qui 
résulte de l'application des sangsues ou de toute 
autre saignée, ni à celui des caustiques en général, 
ni à celui des exutoires. Eljes différent aussi des 
tppiques irrilans , en ce qu'elles déterminent une 
révulsion plus prompte. Elles réunissent presque 
tous les avantages de chacun de ces divers moyens , 
et elles présentent beaucoup moins d'inconvéniens» 
Fréquemment employées dans nos hôpitaux , elles 
ne le sont pas assez dans les maisons particulières. 
Notre pratique difiEere en cela de la pratique des mé- 
decins allemands, qui, ainsi que le remarque M. La- 
combe , en usent avec profusion. 

Quelle que soit la différence qui existe entre raction 
des ventouses sèches et des ventouses avec scarifi« 
cation , j'ei^time qu'en général le choix des unes oa 
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fles flaires doit êli^e fondé , non^senlement sur le 

caractère et sur les périodes de la maladie, mais ^^^ ^,^^^ 
encore sur le tempérament et l'âge de l'individu , érupt.psoiif. 
Sur l'état du pouls , et les divers degrés de force ou ficarifiéei. 
d'atonie. J'avoue que cette différence ne me sem- 
ble point illusoire , à moins que les scarifications 
ne soient trës-superficielles ; et qu'il est telle cons- 
titution ou telle maladie dans lesquelles }e pres- 
crirais avec confiance des ventouses sèches , tandis 
que je redouterais des ventouses suivies d'hémorfa- 
gie. Si j'avais besoin de prouver que les ventouses 
sèches, bien loin d'être inutiles, offrent un puis- 
sant secours , je ne manquerais point d'autorités im- 
posantes. Arétée les employait sur le dos , la poi- 
trine , l'abdomen , dans la péripneumonie : il dit que 
la dérivation d'une certaine quantité de fluides , pro- 
duite par l'application des ventouses sèches sur un 
point quelconque du tissu cutané , se faisant ton- ~ 
jours au profit des poumons , il en résulte quelque 
soulagement (i). 

Contre l'opinion dé M. le docteur Lacombe, je 
ne pense point que les ventouses scarifiées soient in- 
diquées dans les fièvres ataxiques rémittentes et in- 
termittentes : le type d'une fièvre n'en change point 
le caractère. Une fièvre ataxique n'est pas moins 
ataxique, lorsqu'elle est rémittente ou intermittente^ 
que lorsqu'elle est continue. Or, l'hémorragie, qui 
suit les scarifications , s'accorde- t-el le avec le traite- 
ment qu'on a coutume d'opposer à ce genre de 
fièvre, surtout si l'on suit le précepte donné par 
M. Lacombe? « Quand on a recours aux ventouses 

mi I I I I —^^— — i^— — I I 11——— I I — — — ^M^WMi— > 

(x) De curât, mot^, acut, , lib. II y cap. i. 
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« 8carifSees ^ le malade doit être au bain , et celuî-<ci 
n d'une chaleur agréable et suffisante pouf exciter 

Cure^ d'une , . i . .«, . f y n 

ëruptpkorif. * 'A Circulation capillaire cutanée (ij. » * 
parles venu Quant à la fièvre cérébrale, mentionnée aussi 
dans cet article ^ elle peut être combattue par les 
ventouses scarifiées , toutes Ses fois qu'elle dépend 
d'un engorgement dans les vaisseaux des méninges 
ou du cerveau ; mais elles sont contre - indiquées 
toutes les fois qu'elle dépend d'un embarras gas- 
trique (2). 

£n parcourant le cercle des maladies contre les- 
quelles les ventouses sont utiles , l'auteur désigne 
les régions sur lesquelles il faut opérer : l'appTic^* 
tion doit être faite entre les épaules et au-dessous 
de l'ombilic ^ dans le cfaoléra-morbus ; sur la bles- 
sure même , dans la morsure des animaux et la pi- 
qûre des insectes ; aux épaules , dans l'angine , le 
croup, la céphalalgie y l'ophtalmie rebelles (5); sur 
la tête y le dos , les bypocondres , le bas-ventre , 

(1) On trouve dans la Colleciion académique un exemple 
de gucrison d^une fièvre tierce épîdëm'ique , par les ventouses 
scaiifiees, appliquées pendant le paroxysme même (la maladie 
durait depuis quatorze semaines]. Pari, étrange , tom. VII, 
pag, 486. 

(3) La céphalalgie est quelquefois le symptôme dominant de 
la fièvre y notamment dans le typhus ataxique. Est-ce nne 
considération capable de JMStifier la dénomination de fièvre cé^ 
rébrale ? Par analogie , eUe justifierait aussi les dt'-nominations 
suivantes : fièvre pulmonaire , fièvre hépatique , fièvre rénale^ 
fièvre yésicale , etc. , etc. 

(3) Appliquées à la niique, elles ont guéri des ophtalmies 
qui avaient résisté à tout autre moyen. Elles étaient fort usi- 
tées chex les Egyptiens contre cette maladie • f^id. Prosp. 

Alp. , de Med, JEgypU , lib. II , cap. 14. 
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jlans la frénésie ; sur le point douloureux , dans la i ^m , 

pleurésie , la pleurodynie et 1 arlhrodynie ; aux ^^^^ ^y^^^ 
cuisses , dans Taménorrhée et dans la suppression du ^rupi.pfcorif. 
flux hémorroïdal ; aux mamelles , suivant la méthode Macifié«i« 
d'Hîppocrate , dans la ménorrhagie; aux parties la- 
térales du racbis, dans le coma, l'apoplexie; à la 
nuque, aux épaules , dans l'épilepsie^ le délire, la 
névralgie , les convulsions , et notamment les con- 
vulsions des enfans pendant la dentition ; au dos , à 
l'ombilic , dans l'aphonie , la cardialgie, la colique; 
sur la télé , dans la syncope , le froid glacial , les 
abcès et les ulcères atoniques , la gangrené : on peut 
les appliquer sur le point gangreneux lui-même^ on 
sur les points qui l'avoisinent. En y rétablissant ou 
en y augmentant la circulation , en y attirant une 
plus grande somme de vie , elles arrêtent les pro- 
grès de Tescare, elles en favorisent la chute* 

Dans les douleurs néphrétiques et lombaires , on 
les applique sur les lombes. C'est ici le lieu de rap- 
peler à nos lecteurs qu'appliquées sur tout le trajet 
de l'uretère , souvent elles ont déterminé le déplace- 
ment et la chute d'un calcul qui y était engagé. Les 
essais faits par les modernes ont confirmé les avan- 
tages de cette pratique, recommandée par nos anciens 
maîtres, principalement par Arétée et par Galien : 
on trouve dans Van-Swiéten des citations très-ins- 
tructives sur ce sujet (t): Dans notre siècle , le doc- 
teur Bosquillon a conseillé dans l'ictère dépendant 
de la distension du conduit biliaire^ l'application des 
vésicatoires ou des ventouses sur la région du foie. 

Elles ne me paraissent qu'un moyen secondaire , 



(i) Commeat. , tom. Vy pag* 344 c^^ui^^ 



três-triférieur au moxa , et surtout à l'insolation f 
dans le rachitis, qui est aussi compris dans le tableau 

Cure d'une '^ ^ ^ 

érupt.pboiif. que M. Lacombe a tracé. Il ne s'agit plus d'une ma- 
îcÂnfiéeL'^ * ladie locate , d'une maladie aiguë , dans laquelle 
un point d*irritation , établi k la surface , peut amener 
une diversion en faveur d'un organe interne ^ il s'agit 
d'une affection générale , dans laquelle il faudrait 
pouvoir refaire la trame drs principaux systèmes , 
d'une affection chronique et constitutionnelle, dans 
laquelle les sources de la vie sont compro.nises. 

Quoique rénumération faite par notre auteur soit 
fort longue y je serais beaucoup plus porté à ajouter 
qu'à retrancher. On n'a besoin d'autre guide que 
l'analogie. pour admettre l'utilité des ventouses dans 
l'aslhme, dans (a pêripneumonie^ avec des scarifi- 
cations proportionnées aux forces du malade, selon 
le conseil de Paul d'^gine. Pourquoi ne dirais-je 
point dpns les pblegmasi es des viscères , en général? 
pourquoi ne dirais-je pas aussi dans la plupart des 
névroses 7 

Dans l'hémoptysie, elles auraient au moins au- 
tant d'influence que les sangsues et les sinapismes, pour 
affranchir les poumons. Dans la phthisie elle- même , 
se pourraient-elles pas être employées comme moyen 
curatif des le commencement, et comme moyen 
palliatif dans les autres périodes? Van Swiéten les 
a vantées dans rempyëiiie, ad rumpendam vomi" 
cam (i). £lles jouissaient d'un grand crédit chez les 
anciens : on lit dans Galien qu'il avait arrêté une 
hémorragie nasale par l'application d'une 'large ven- 
touse sur l'hypocendre droit. Tous les moyens usités 

(i) Comment., tom. III ^ pag. 677. 
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Jusqu'alors avaient été impuissans ; le saog coulait 

de la narine droite. Il assure que dans la colique q^^^ d'un» 

venteuse elles apaisent la douleur , et dissipent le ^rupt.p«orif« 
... - ' par les venu 

spasme des intestins, comme par enchantement, scarifiéei. 

incantamenti instar. Le përe de la médecine faisait 
appliquer des ventouses à la tête et au cou dans 
l'angine inflammatoire, pour attirer ou fixer au-de- 
hors, fa matière morbifîque , condition la plus impor- 
tante pour la guérison (i). Arétée et Celse ont repro* 
duit et le précepte et les motifs (2). Si j'avais assez 
d'espace à ma disposition , je dirais, avec les circon- ' 
locutions convenables', que c'est une des maladies 
dans le traitement desquelles il se commet aujour- 
d'hui le plus de fautes. Ici, les ventouses me sem- 
blent avoir un immense avantage sur les vésicatoires, 
parce que l'action des premières est beaucoup plus 
prompte; et sur la saignée , même par les sangsues, 
1®. parce que l'action des ventouses étant plus éner- 
gique, elle est aussi plus révulsive; a®, parce qu'on 
peut adopter dans les scarifications telle modifica- 
tion que l'on veut, tandis que l'atonie qui suit une hé- 
morragie considérable , peut favoriser une métastase ^ 
3^. parce qu'il résulte des ventouses une véritable 
phlegmasie externe.* 

Les anciens et les modernes les ont prodiguées - 
contre la paralysie avec plus de ^persévérance que 
de succès. On peut , avec plus de confiance , les op- 
poser à l'atrophie, coQime le prouve l'observation sui* 

(1) De mordis, lib. II , cap* 9. 

(1) Cucurbiiula quoque reçtè suhmento et circh fauces ad" , 

moi't'tur, ut id quod strangulat^ et^oeet ComeL Celsip 

lib. ly , cap. I , sect. 2. 



M vante, recueilHe par Tulpius (i) : Un jeane matelot 



^ .y avait ëprouvë une suppuration excessive dans un bras, 
ërupt.p»oiir. à la suite d'un abcës énorme ; toute cette extrémité 

p.ir les TP.nt* • i*ii'*i /«r ii 

•caiifiéet. ^ atrophia ) elle.etait desséchée , sans chaleur et sans 
nutrition. On eut recours aux ventouses souvent ré-- 
pétées; peu à peu le membre recouvra son embon- 
point et sa force accoutumés ^ la guérison fut telle , 
que ce matelot put reprendre la manœuvre. 



Observation sur un goitre volumineux , comprimani 
la trachée-'artère;par^. Lullier-Winslow , D,- 
M.-P. (Bibliothèque médicale. Février 1816.) 

Oottre Tolu-o Jules M.,.,, d'un tempérament lymphatique , 
la trachét* éprouvait depuis plusieurs mois une dyspnée habi- 

artère» tuelle ; il avait atteint sa quatorzième année, quand 

on s'aperçut que le cou était plus gros qu'il ne devait 
rétre. Un chirurgien , consulté, adniinistra des re-^ 
mëdes qu'il préparait lui-même : le goitre et la dys- 
pnée augmentèrent* M. le docteur Lullier-Winslow, 
appelé beaucoup trop tard , a vu , pour la première 
fois , le 4 janvier i8i5, le malade, qui avait alors 
quinze ans , et était pubère. "Voici les symptômes qu'il 
a observés : Goitre volumineux , très-étendu latéra<- 
lement^ palpitations très-fortes 5 pulsations inégales 
des deux artères radiales^ respiration pénible, ster-* 
toreuse ^ les muscles du thorax et du cou violem'- 
ment contractés , lors des inspirations , qui souvent 
étaient marquées par un sifflement horrible. Il y avait 

(t) ObtefvaU medic. , lib. III , cap. 49* 
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111)6 dépression profonde à la partie inférienre du 

sternum. GoîireTolu- 

M, le docteur Lui lier- Winstow a bien reconnu min. compr^ 
une maladie du cœur. Mais y quelle que soit rmfluence artère. 
de ces sortes de maladies sur la respiration , il a jugé 
qu'ici le trouble de cette fonction dépendait princi- 
palement de la compression de la tracbée-artëre : eh 
effet , il suffisait , pour la suspendre , d'une légère 
pression exercée Kitéralement isur le gottre. L'indi- 
cation la plus urgente à remplir devait donc avoir 
pour objet d'arrêter , si cela était encore possible , le 
développement de la tumeur. En conséqOence, ce 
médecin , après avoir communiqué aux parens da 
malade un pronostic fâcheux, a commencé « le ia 
janvier, le traitement proposé par le docteur Go- 
delle , dans sa Topographie médicale de V arrondis» 
sèment de Soissons (i). Le malade a succombé dans 
la nuit du 22 au 25 du même mois. 

Autopsie cadavérique. 

Ëtat extérieur. — Embonpoint médiocre^ face 
pâle; quelques vergetures sur les membres, même 
antérieurement. La poitrine sonne peu dans son tiers 
inférieur droit , et vers la région du cœur. 

Intérieurement. -^ Les poumons crépitans et sains. 
— « Le cœur a le volume des deux poings du sujet 
réunis. On voit une plaque membraneuse , blanche, 
sur la face interne du ventricule droit. Ce veutricule 
est dilaté d'un tiers au moins, et ses parois, surtout 
l'antérieure , sont tres^amincies ; l'oreillette n'est 
guère plus dilatée que dans l'état naturel. Le ven- 

mm ' ■ ■.. ■.■■■■■ — I. .. — I ■ I ^ 

(1) Voyez le 39*. volume de la Bibliothèque médicale^ 
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trîcalc gauche est aussi dilaté. Ses colonnes chartines , 

fcoître volu- ^^^"^ conservé un volume naturel , sont moins entre- 

knio. compr. croisées. 
la trachée* 

attire. Tumeur du cou. — Elle est formée par la thy- * 

roïde, et s'étend largement de chaque côté, mais un. 
peu plus à gauche. Les muscles sterno-mastoïdiens et 
fiterno-hyoïdiens sont aplatis et amincis. La tumenr 
disséquée présente la form^ naturelle de la thyroïde. 
Elle a quatre pouces et demi de largeur et trois 
pouces et demi de hauteur , ef est unie aux parties 
Toisines par du tissu cellulaire lâche , séparahle avec 
les doigts ; seulement elle adhère trës-intimement 
. au larynx. La trachée-artëre est comme enchatonnée 
dans la tumeur. Elle est aplatie latéralement en ma* 
niëre de gaîne de sahre, dans une étendue 4'un pouce 
€t demi , ayant à peine ( vers te milieu de cette 
partie déformée) une ligne de largeur anlérieure- 
ment , et une ligne et demie postérieurement. Le 
baut et le bas de la trachée , vers la portion rétrécie , 
figurent deux entonnoirs , dont l'inférieur est ren-^ 
versé. «— Cette thyroïde volumineuse , détachée et 
incisée en plusieurs «ens , ne présente aucune alté- 
ration de tissu. Elle pèse environ une livre. 

— - La langue , plus ferme qu'à Tordinaîre 9 pré- 
sente une trentaine de papilles plus grosses que des 
grains de chenevis. Les muscles de la base de la 
langue , plus fermes et plus volumineux que dans 
rétat naturel, simulent au-dessus du larynx nne 
tumeur, delà grosseur d'une pomme d'api. -^ Le 
larynx est petit , déformé , de manière que l'échan- 
crure se trouve à gauche , et le bord droit plus haut 
^ue le gauche. 
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Les intestins, tons les organes du bas-ventre sont 

■**'°*« Goiire voltt- 

Cette observation présente plusieurs phénomènes njin. compr, 

r ^ r r lu irachee- 

remarquables : i®. Le développement de la tumeur, qui aitèie. 
a surmonté la résistance des cartilages subjacenS| 
et qui a obstrué la trachée-artëre , circonstance in- 
finiment rare : les habitans du Tyrol et de la Car- 
niote portent des goitres énormes v, sans éprouver une 
difficulté notable dans la déglutition ou dans lares* 
piration , et sans que cette affection influe sur la 
durée de leur vie. 2**. L'origine et Taccrois^ement ^ 
de la tumeur ont coïncidé avec la puberté. 5^. Il est 
probable que la maladie du cœur a été co'^isécutive ; 
qu'elle a été le résultat de la gène que le goitre a 
apportée dans les mouvemens de la respiration ^ et 
cependant ces mouvemens ont dû , dans la suite , 
devenir plus difficiles , par l'influence même que la 
maladie du cœur a exercée sur eux. Il faut expli-v 
quer ce contraste apparent. 

Les mouvemens de la respiration ne s'accomplis"- 
sent qu'impafaitement j ils ne s'achèvent point , lors- 
qu'ils sont trop accélérés. Alors la dilatation de la 
poitrine étant moindre , la circulation est embarras- 
sée dans les poumoi^s. La résistance que les artères 
opposent à l'impulsion donnée au sang par le cœur , 
est augmentée ; les cavités de ce viscère sont dis«^ 
tendues ) elles se dilatent^ sa contractîlité s'use par 
les efforts répétés qu'il est obligé de faire pour 
vaincre une résistance inaccoutupice , sa dilatation 
s'accroît en raison même de la diminution de sa con« 
tractilité : aussi la dilatation , chez l'individu dont 
il s'agit y a-t-elle été plus considérable dans le ven- 
tricule droit que dans le ventricule gauche. A)on« 



tes à cela que le premier a^aot moins de densité que 
Goitre vola- '® sccond , il est aussi plus faible cl cède plus faci- 
min. compr. lement à la résistance qu'il éprouve. L'anévrisme a 
•rière. donc eu ici une cause semblable a celle de Pané- 

vrisnie qui est déterminé par une course trop pré* 
cipitée , par l'asthme , etc. , etc« 
■ Cette maladie , produite par la gêne de la respi- 

ration ( anhelatio) , augmente à son tour le trouble 
de cette fonction. La dyspnée f^st un phénomène cons- 
tant dans l'anévrisme du cœur; elle vient de ce que 
sa contractilité étant diminuée , l'impulsion qu'il 
donne au sang est moins uniforme : tantôt la cir- 
culation est plus lente; tantôt elle se fait avec au- 
tant et plus d'impétuosité qu'elle n'en a dans un pa- 
roxysme ; toujours elle est plus difficile , principale- 
ment dans les poumons qui se trouvent surchargés. 
Cet embarras de la circulation s'étend aux vaisseaux 
capillaires, par le défaut de tonicité : c'est pour cela 
qu'il survient dans cette affection des taches livides 
à la peau , siir la membrane muqueuse des lèvres, etc. 
Je n'entreprendrai point de rendre raison de la ra-> 
pidité avec laquelle le goitre a acquis un si grand 
volume; je veux pourtant , aux risques et périls de 
mon amour-propre , émettre une conjecture. 

Les préparations mercurielles sont le principal 
élément de la plupart des remèdes secrets; il n'es^ 
point hors de toute vraisemblance de supposer qu'une 
de ces préparations était la base du premier traite- 
ment que le malade a subi; que son action, au lieu 
de se pprter exclusivement sur les glandes salivaires , 
aura été déterminée sur la thyroïde par la prédispo*- 
fiition existante. L'état de la langue , observé après la 
mort^ donne quelque appui à cette conjecture} , qui> 



• 
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ye ne me le dissimule point, est très-vague. Toute- i— — — «i 
fois elle m'amène à une considération qui n'a rien CoîtreTolu- 
d'hypothétique : c'est que les convenances de notre "}*"• <»™pr« 
profession repoussent toute sorte de clandestinité; artère, 
qu'un praticien , en administrant des remèdes secrets, 
se charge d'une responsabilité , qui est trës-dnéreuse 
quand la maladie reste stationnaire, et qui devient 
accablante lorsque la maladie fait des progrès funestes. 



Notice bibliographique sur Vanagramme du nom 
d'un méddcin; parM, Huzaro. 

J'ai acquis h la vente de la bibliothèque de if/. Sue Amgrsant 
le n°. 4i5 du catalogue; cet ouvrage est intitulé: m^aicTn, " 

Consideratio physico'medico'forensis , de saUvâ 
humanâ qud ejus naturâ et usus insimulque morsus 
brutorum ethominisy rabies et hjrdrophobia^ de mor'» 
somm delicta et defensio ; item : signa vitalitatis 
ex spuma oris in fœtu mortuo desumenda et alia 
hue spectantia quœstionibus medico^forensibus per-^ 
penduntur, Observùtionibus raris et selectis tradita 
autore D. Martino Gurisch. Lipsiœ , sumptibus 
TVeidmannianis , iioccxxix. In-4°. de 4^6 pages de 
texte, et 21 feuillets non chiffrés pour le titre, la 
préface , les tables et Vcrrata. 

Je me suis hâté, comme je le fais toujours, de 
chercher à connaître l'auteur*, et je ne l'ai trouvé 
indiqué dans aucuns bibliographes , surtout de ceux 
de médecine, comme Portai^ Elqy ^ Haller^ Boéh^ 
mer , Kertner , Blumenbach , Ploucquet , etc. 

Je^ me suis rappelei que Schurig y ou Schurigius^ 
itvait composé un ouvrage fur la m£aic matière ; 
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— > à peu près dans le même temps , et je ne Fai pas 

. trouve citépar Gurisch^ mafgrë la proximité du temps 

da nom d'un et des lieux oii les deux ouvrages avaient paru 5 je 

les ai alors confrontés, et j'ai bientôt reconnu que 

c'était le même ouvrage, qui n'avait pas même été 

réimprimé. 

Celui .de Schurigius est. intitulé : Sialologia h£s^ 
torico^medica , A. e. salivœ humanœ consideratio 
physicO'inedico-forensis ^ qua awfbrc D/ Mar- 
tin© Schurioio, Physico Dresdensi. Dresdœ , sump-^ 
iibus Hœred. Miethii, 1725. In-4°- ^^ même nombre 
de pages et de feuillets, « 

On s'est borné à réimprimer le titre de 1799 > avec 
les changemens que l'on vient d.e voir , et en chan- 
geant le nom de l'auteur; on a aussi réimprimé la 
préface et le dernier feuillet de la table qui précède 
Y errata , à la fin dii volume y sans aucun changement. 

Mais je n'ai pas éU long- temps à noi'a perce voir que 
le nom de l'auteur n'était même pas changé; Gu-^ 
risch est bien évidemment l'anagramme de Schurig^ 
et le prénom conservé l'indique aussi. 

Haller avait dans sa bibliothèque un exemplaire 
de l'ouvrage de Schurigius , sous le titre de Sialo'^ 
graphia, Dresdœ , 17275 et ce n'est peut-être aussi 
qu'une réimpression de titre (i). 

Yoilà donc un ouvrage i^ousles dates de 1723, 1727 
et 1729} qui} malgré la di£Eérence des noms, est 

m " ■ ■ I 11 

( 

(î) Biblioth. medic, pnace., pag. 4a>tom. IV. 11 Pindique 
sous le même titre , à la date de i^aS , comme étant aussi dans 
^'Bibliothèque ( Biblioth, anatom. , pag. 141 , iom. II|). J'ob- 
serve, eo passant, que le nom de Schàrig a été oublié dans la 
%ri>U de cet ouvrage. 

bien 



-!•- 
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bien le même, et trës-probablemenl de la mâme 
édition , sous les trois dates» A,naav»n 

M, Sue y professeur de bibliographie, n'a point duoomcî 
mis de notes à cet ouvrage^ il y en a d'annoncées à 
hon Dictionnaire delà Médecine , par Elqy (i); peut- 
être s'en trouve-t-it à l'article Schurigius ^ quoique 
les ouvrages de ce médecin ne fussent pas dans sa 
bibliothèque. 



Lettre au^ rédacteur , pour servir de complément à 
V observation d'idiotisme , insérée au tomâ^'5/^ du 
Journal général de médecine , cahier de décembre. 

Vous m'avez fait l'honneur d'insérer dans votre Lettre 
Journal, cahier de décembre i8i5 , l'observation '^ ^^^^ 
d'un idiotisme , qui vous a paru intéressante. Je 
puis aujourd'hui la compléter , en vous transmet- 
tant le sommaire des nouvelles que Gillet përe a 
eu le soin de me donner, à diverses époques, sur la 
situation' de son fils , ainsi que je l'en avais prié. 

La faiblesse du c6té gauche du corps*, et la gêne 
des mouvemens dans leâ articulations du bras et 
de la cuisse de ce même coté, dont Nicolas Gillet 
se plaignait à sa sortie de l'hôpital militaire de Lille, 
ont persisté tout l'automne et pendant une grande 
partie de l'hiver. L'inclémence de cette dernière saison, 
ai le froid surtout, rendaient ce convalescent un peu 
craintif^ c'est au point qu'il n'osait pas quitter sa 
demeure. L'exercice , quand il se décidait à ea 
prendre , le fatiguait promptement , malgré l'usage 
d'une béquille. 

(i) Catalogue, n^. ago. 

Tome LF IL v\ 
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Ce n'est qu'an peu plus tard , seulement aux ap- 

• , proches du printemps , que sa pénible situation s'est 

rëdacieur. améliorée* Le 5 mars , il pouvait marcher assez fa-^ 

ciJement , sans secours y et se livrer même, dans le 

jardin , à quelques travaux légers. 

Avec les progrès de la saison , les douleurs ont 
entièrement disparu , et Gillet a recouvré ses forces ; 
il jouissait^ le i5 juillet, d'une santé parfaite. Ce jeune 
homme habite maintenant la ville d'Etampes, oii il 
apprend, depuis le 8 juin, l'état d'épicier. Agréez, etc. 
Lille, le 14 août 1816. 

G. Rovx, D. M. P. 

I m 11 1 . 

MÉMOIRES 
De la Société de Médecine de Parjis, 

Publication Des circonstances, qui n'existent plus, ont retardé 

aes inciii* 
de ta Société jusqu'à présent la publication des MiMomi^s de la 

de médecins 

Société de médecine, dont le i*'. volume est sous 

presse ( 1 ). M, le docteur De Lens et moi sommes 
chargés d'en surveiller la rédaction et l'impression. 
Il contiendra, lo. l'histoire de la Société; 2®. les mé- 
moires de ses membres résîdans ; 3*. les mémoires 
couronnés par la Société. 

Les nombreux matériaux renfermés dans ses 
archives , la coopération de tous les savans qui sont 
appelés à y prendre part , et le zèle des éditeurs ga- 
rantissent la prompte émission des volumes suîvans. 
Jfl. Sbdillot , secrétaire général. 



v^ 
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SUITE DES OUVRAGES MANUSCRITS FAUVENUS A LA 

SOCIETE.' 

i655. «— Observation sur une mutité snbîte; par '^^^ 

M. GuiTARD , président de" la Société royale de ^^ 
, , manu 

médecine de Bordeaux. 

i656. — - Mémoire sur la rupture musculaire^ par 

J"*. SioiLLOT. 

1657. "^ Observation sur une io tumescence de la 
langue , avec prolongement hors de la bouche ; ' 
par M. Frète AU , médecin à Nantes , associe na* 
tional. 

i658. —-Observations de fièvres larvées ; par M. Ar- 
liOiNG , médecin en chef de Thospice civil et mi- 
litaire de Nevers, etc. 

1659. — Eiamen chimique de la substance nommée 
gomme d* olivier j par Jh, Pelletier. 

1640. -M Second mémoire sur le plica polonica ; par 
Jn.-Ch. G ASC y docteur en médecine , associé na- 
tional. 

1641* —Sur l'usage des aspersions d*eau froide , et 
leur efficacité dans la scarlatine , accompagnée de 
fièvre nerveuse ; par M. Jacques Carron , associé 
national , médecin à Annecy en Savoie. 

1642.—* Rapport' sur l'épidémie de péripneumonîe 
nerveusTe , qui a régn-é dans la commune du Grand- 
Bornaud , et dans quelques communes de l'arron- 
dissement d'Annecy } par le m^me. 
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Therm. des caves. 

Le ic . la.o ,a^. 
Le i6... layuQaS. 



-rade, et la hauteur du baromètre suivant l'échelle métrique, c'est-à-dirc » 

J^^i'iaairement celles qu'on emploie généralement dans le.*» détiprmination.^ des 

^^V? nt k la plii.s petite élévatioa du WtouùXtc^ ^vd^i thermomètre observé) 

™V/».« observaiioas ; d'où il sera aisè de dèXwTcvVcv^ç Vv^.Tcv^îst^Vva^'wvw^aiis 

''"wisr, et par conséduent 80U éU^aXlou wv-4«a%>» ^>x\s:\\wa.\"feV\i«x,Y 
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